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 ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭘﺪﻳﺪارﺷﻨﺎﺳﻲ: اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي در ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ
 
 1ﺣﻤﻴﺪ ﻋﻠﻮي ﻣﺠﺪ ،3ﻋﺒﺎس ﻋﺒﺎدي ،*1، ﻃﺎﻫﺮه اﺷﻚ ﺗﺮاب1,2(داﻧﺸﺠﻮ) ﺳﻴﻤﻴﻦ ﻃﻬﻤﺎﺳﺒﻲ
  ي،ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻋﻠﻮم رﻓﺘﺎر3داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد، ﺷﻬﺮﻛﺮد، اﻳﺮان؛2 ؛ناﻳﺮا ﺗﻬﺮان، ﺗﻬﺮان، ﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲﺷ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ 1
 .اﻳﺮان ﺗﻬﺮان، ﺗﻬﺮان،(ﻋﺞ...)اﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﻘﻴﻪ اد




















اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻣﻮﺿﻮع 
اﻳﻦ واژه ﺑﻪ . ﺑﺤﺚ ﺑﺮاي ﺳﺎﻟﻴﺎن ﻣﺘﻤﺎدي ﺑﻮده اﺳﺖ
آن اﻓﺮاد ﺗﺎزه ﻛﺎر  ﻳﻨﺪي اﺷﺎره دارد ﻛﻪ درآﻓﺮ
اي ﺗﺒﺪﻳﻞ  وارد ﻋﺮﺻﻪ ﺷﺪه و ﺑﻪ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺣﺮﻓﻪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﭘﺮﺳﺘﺎران  (.1) ﻣﻲ ﮔﺮدﻧﺪ
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﭘﻴﺎﻣﺪ ﻣﻬﻢ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي آﻣﻮزش ﭘﺮﺳﺘﺎري 
 ﺟﺘﻤﺎﻋﻲﺑﺮﺧﻲ ﻣﺤﻘﻘﺎن، ا(. 2)ﺑﻪ ﺷﻤﺎر ﻣﻲ رود 
ﻳﻨﺪ آﭘﻴﺎﻣﺪ ﺧﻮاﺳﺘﻪ ﻳﺎ ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ ﻓﺮ را ﺷﺪن
ﺟﻨﺒﻪ ﺣﻴﺎﺗﻲ  ﻳﻨﺪآاﻳﻦ ﻓﺮ(. 4،3)داﻧﻨﺪ  آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﻲ
  ﺑﻪ ﺷﻤﺎرﻣﻲ رودﺗﻜﺎﻣﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري 
ﻳﻨﺪ ﺑﻄﻮر رﺳﻤﻲ و ﻏﻴﺮ رﺳﻤﻲ در آاﻳﻦ ﻓﺮ (.5- 7)
داﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎ در ﻃﻲ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺻﻮرت ﻣﻲ ﭘﺬﻳﺮد 
ﺑﺎ ورود داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻪ ﻋﺮﺻﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري، (. 8)
ﻳﻨﺪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي آاﻋﻀﺎي داﻧﺸﻜﺪه ﻓﺮ
 ﻧﻘﺶ ﻫﺎي ﻣﺤﻮﻟﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري(. 9)را آﻏﺎز ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ 
ﻳﻨﺪ ﺑﻪ آو ارزش ﻫﺎي اﺧﻼﻗﻲ در ﻃﻲ اﻳﻦ ﻓﺮ
  ﭘﺮﺳﺘﺎري در داﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎ آﻣﻮزش داده داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
ﻳﻨﺪ ﻣﺎدام اﻟﻌﻤﺮ آو ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻓﺮ( 01)ﻣﻲ ﺷﻮد 
و ﭼﻪ ﺑﺴﺎ  در ﻃﻮل زﻧﺪﮔﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي اداﻣﻪ ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪ
ﺑﻪ ﺷﻜﻞ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﻣﺠﺪد در ﭘﺬﻳﺮش ﻧﻘﺶ 
ﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪ ﺣﺎﺻﻞ از ﺗﻐﻴﻴﺮات در ﻛﺎر ﭘﺮﺳﺘﺎري 
در ادﺑﻴﺎت ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻧﻴﺰ  (.11)ﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﻨﺪ اداﻣﻪ ﭘ
ﺗﻐﻴﻴﺮ و ﺣﺮﻛﺖ از ﻧﻘﺶ اﻧﻔﻌﺎﻟﻲ داﻧﺸﺠﻮ ﺑﻪ ﺟﻬﺘﻲ 
ﻳﻨﺪ آﻛﻪ ﻧﻘﺶ ﻓﻌﺎل و در ﺣﺎل ﺗﻌﺎﻣﻞ ﺑﺎ ﻛﻞ ﻓﺮ
ﭘﺮﺳﺘﺎران . ﮔﺮدد اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن دارد، ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﻲ
اي ﺧﻮد ﺑﻪ ﻃﺮﻳﻘﻲ ﻛﻪ  در ﻫﺮ ﻧﻘﻄﻪ از ﻣﺴﻴﺮ ﺣﺮﻓﻪ
  :ﭼﻜﻴﺪه
ﺶ ﻫﺎي ﺣﺮﻓﻪ اي و ﻳﻚ راه واﻗﻌﻲ ﺑﺮاي ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻫﻮﻳﺖ ﺣﺮﻓﻪ اي ﻳﻨﺪ ﭘﺬﻳﺮش ﻧﻘآاﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن، ﻓﺮ :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
  .ﺑﻪ ﺷﻤﺎر ﻣﻲ رود؛ ﻟﺬا اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﺒﻴﻴﻦ اﻳﻦ ﻣﻔﻬﻮم در ﭘﺮﺳﺘﺎران در ﺑﺎﻟﻴﻦ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﻧﻔﺮ ﭘﺮﺳﺘﺎر  01. اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖروﻳﻜﺮد ﭘﺪﻳﺪارﺷﻨﺎﺳﻲ  و ﺑﺎ از ﻧﻮع ﻛﻴﻔﻲﻴﻔﻲ ﺻدر اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮ :روش ﺑﺮرﺳﻲ
داده ﻫﺎ از ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎي  .ﺳﺘﺎن ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ در ﺷﻬﺮﻫﺎي ﺷﻬﺮﻛﺮد و ﺗﻬﺮان در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺸﺎرﻛﺖ داﺷﺘﻨﺪﺑﺎﻟﻴﻨﻲ از ﺑﻴﻤﺎر
  .اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪ nenaM naVﻳﺎﻓﺘﻪ و ﺑﺎ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺑﻪ ﻛﻤﻚ روش ﻧﻴﻤﻪ ﺳﺎﺧﺘﺎر
ﻫﺎ ﻣﻔﻬﻮم  ﺷﺶ درون ﻣﺎﻳﻪ از ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ  اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪﻛﻪ ﺑﺎ ﻛﻤﻚ آن :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺎ درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي ﺷﻨﺎوري ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ، اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ، ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﻣﻮردﺣﻤﺎﻳﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷ
  . ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻦ، دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي و ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻣﻨﻔﻌﻞ ﮔﺮوﻫﻲ ﺗﺒﻴﻴﻦ ﮔﺮدﻳﺪ
ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻫﺎي ﺗﺠﺎرب ﭘﺮﺳﺘﺎران، راﻫﻨﻤﺎي ﻋﻤﻠﻲ ﺑﺮاي ﻣﺪﻳﺮان آﻣﻮزﺷﻲ  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﻣﺪﻳﺮان ﭘﺮﺳﺘﺎري در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﻣﺠﺪد ﺑﻌﺪ از  ﺎزﺑﻴﻨﻲ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي درﺳﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري وﻫﻤﭽﻨﻴﻦﺟﻬﺖ ﺑ
ﻣﻔﻬﻮم اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن در ﺣﺮﻓﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري،  ﺗﺒﻴﻴﻦ ﺗﺠﺎرب در ﺧﺼﻮصاﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﺿﻤﻦ  .اﻧﺘﻘﺎل ﻧﻘﺶ را ﻓﺮاﻫﻢ ﻧﻤﺎﻳﺪ
 .ي ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮدﭘﺮﺳﺘﺎر ﺣﺮﻓﻪ اي داﻧﺶﺑﺪﻧﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻔﻬﻮم و ﮔﺴﺘﺮش  ﭘﮋوﻫﺶ آﻏﺎزي ﺑﺮايﻧﻘﻄﻪ 
  
 .ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن، ﭘﺪﻳﺪار ﺷﺪن :ﻛﻠﻴﺪي ﻫﺎي واژه




ﻛﻨﻨﺪ و  ﻛﻨﺪ، ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻣﻲ ﻫﺎ اﻗﺘﻀﺎ ﻣﻲ ﺧﻮد و ﻧﻘﺶ آن
ﻦ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺑﺴﺘﮕﻲ ﺑﻪ ﺗﺠﺎرب ﮔﺬﺷﺘﻪ، ﻧﻮع و ﺷﻜﻞ اﻳ
ﻫﺎي ﺑﺎزاﻧﺪﻳﺸﻲ ﺑﺮ  ﺗﻤﻬﻴﺪات آﻣﻮزﺷﻲ، ﻓﺮﺻﺖ
ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از ﻣﺴﻴﺮ  ﻋﻤﻠﻜﺮد، ﺑﺎورﻫﺎ و ارزش
  (.21) ﻫﺎ دارد اي آن ﺣﺮﻓﻪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي از ﻳﻚ ﻓﺮد ﺑﻪ ﻓﺮد 
در ﺑﻌﻀﻲ اﻳﻦ اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻪ ﺳﺮﻋﺖ و . دﻳﮕﺮ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ
 .ﺗﻔﺎق ﻣﻲ اﻓﺘﺪدر ﺑﻌﻀﻲ دﻳﮕﺮ ﺑﻪ ﻛﻨﺪي و دﺷﻮاري ا
اﻧﺘﻘﺎل ﻛﻨﺪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺪﻟﻴﻞ دﻳﺪﮔﺎه ﻫﺎي ﻗﺒﻠﻲ آﻧﻬﺎ 
از ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺪﻧﺒﺎل ﺗﺠﺎرب ﻓﺮدي ﻳﺎ ﺧﺎﻧﻮادﮔﻲ و 
  ﺑﺎ ﻣﺮور ﻣﻨﺎﺑﻊ اﻇﻬﺎر  ecirP(.8)رﺳﺎﻧﻪ ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ 
 ﻳﻨﺪي ﻛﻪ در ﻃﻲ آن اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪنآﻣﻲ دارد ﻓﺮ
اي در اﻓﺮاد اﺗﻔﺎق ﻣﻲ اﻓﺘﺪ ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﻓﺮدي، ﺣﺮﻓﻪ 
. ﺎري در ﻃﻲ زﻧﺪﮔﻲ ارﺗﺒﺎط داردﻣﻮﻗﻌﻴﺘﻲ و ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﺑﺴﻴ
اي، ﻧﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﻓﺮاﻳﻨﺪي ﻏﻴﺮ ﻓﻌﺎل و  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ
  .(31) اﻧﻔﻌﺎﻟﻲ ﻧﻴﺴﺖ، ﺑﻠﻜﻪ ﭘﻮﻳﺎ و در ﺣﺎل ﺗﻐﻴﻴﺮ اﺳﺖ
ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ 
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮداﺧﺘﻪ اﻧﺪ  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي در
در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ﺗﺠﺎرب اﻳﻦ  ؛(41- 61،01،3)
ﻪ وارد ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ ﻧﻴﺰ اﻓﺮاد زﻣﺎﻧﻲ ﻛ
اﻫﻤﻴﺖ دارد، زﻳﺮا ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺎﻳﺴﺘﻲ ارزش ﻫﺎ، 
ﻧﮕﺮش ﻫﺎ و داﻧﺶ ﻛﺴﺐ ﺷﺪه در ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ را 
ﺑﺎ ﺷﺮاﻳﻂ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﺗﻠﻔﻴﻖ ﻧﻤﻮده و ﺑﺎ آن ﺳﺎزﮔﺎر 
اﻳﻦ ﺳﺎزﮔﺎري ﺑﺎﻋﺚ اﻳﺠﺎد ﺗﻌﻬﺪ رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي . ﺷﻮﻧﺪ
ﭘﺎﻳﺪاري و اﺣﺴﺎس ﭘﺬﻳﺮش دو ﺟﺎﻧﺒﻪ ﺷﺪه و ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ 
 (.3)دروﻧﻲ ﺑﺮاي ﺗﺪاوم ﻛﺎر ﻣﻲ ﺷﻮد  اﻳﺠﺎد اﻧﮕﻴﺰه
ﻛﺴﺐ ﻨﺪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ آﻳاﻳﻦ ﻓﺮ ﻃﻲ ﺷﺪن ﻣﻨﺎﺳﺐ
اي،  ﻫﺎي ﺣﺮﻓﻪ اي، ﺳﺎزﮔﺎري ﺑﺎ ﻧﻘﺶ ﻫﻮﻳﺖ ﺣﺮﻓﻪ
اي و ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ و در ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺑﻬﺒﻮد ﻛﻴﻔﻴﺖ  ﺗﻌﻬﺪ ﺣﺮﻓﻪ
ﻣﻨﺠﺮ ﺷﺪه، از ﻃﺮف دﻳﮕﺮ ﻣﺮاﻗﺒﺖ از ﻣﺪدﺟﻮﻳﺎن 
 ،اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﻳﻨﺪآاﺟﺮاي ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ و ﻧﺎﻛﺎﻓﻲ ﻓﺮ
ﻴﺎﻣﺪ ﻣﻨﻔﻲ ﭼﻮن رﻳﺰش و ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﭘ
ﺷﻐﻠﻲ وﻛﺎﻫﺶ ﺗﻮﻟﻴﺪ، ازدﺳﺖ رﻓﺘﻦ ﻳﺎ ﻛﺎﻫﺶ 
اﻧﮕﻴﺰه و رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي ﭘﺮﺳﺘﺎران در آﻳﻨﺪه ﺷﻐﻠﻲ و 
  .(71)ﺣﺮﻓﻪ اي آﻧﻬﺎ را ﺑﺪﻧﺒﺎل داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ 
در ﻣﺮور ﻣﻨﺎﺑﻊ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻛﻪ ﺗﺠﺎرب 
اﻳﺮان  ﭘﺮﺳﺘﺎران از اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي را در
ﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌ. ﻧﺸﺎن دﻫﺪ، ﻳﺎﻓﺖ ﻧﮕﺮدﻳﺪ
ﻛﻴﺪ ﺟﻨﺴﻴﺘﻲ ﺄﺧﺼﻮص اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺎ ﺗ
و ﻳﺎ از روﻳﻜﺮد ﻛﻤﻲ در ﻗﺎﻟﺐ ﺧﻮد ( 81)ﺑﻮده 
؛ در روﻳﻜﺮد ﻛﻴﻔﻲ ﻧﻴﺰ (91)ﮔﺰارﺷﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﻧﺪ 
ﺗﺌﻮري زﻣﻴﻨﻪ اي ﺑﻜﺎرﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪه ﻛﻪ ﻣﺸﺎرﻛﺖ 
  (.02)ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻮده اﻧﺪ 
ﺮ از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑ
اﺳﺎس ﺟﺎﻳﮕﺎه اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ، ﺧﺎﺳﺘﮕﺎه اﻋﺘﻘﺎدي، ﺟﻨﺲ و 
ﻣﺬﻫﺐ و ﺑﻄﻮر ﻛﻠﻲ از ﻳﻚ ﻓﺮﻫﻨﮓ ﺗﺎ ﻓﺮﻫﻨﮓ 
، در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از (12) دﻳﮕﺮ ﻣﺘﻔﺎوت ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
روش ﭘﺪﻳﺪار ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺟﻬﺖ ﻛﺴﺐ ﺗﺠﺎرب زﻧﺪه 
ﭘﺮﺳﺘﺎران از ﻣﻔﻬﻮم اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ( ecneirepxE deviL)
 ﺷﻴﻮه ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ ﻛﻪ ﭼﺮا ،ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه
 ﻣﻔﻬﻮم، و ﻣﻌﻨﺎي ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻋﻤﻖ ﺷﻨﺎﺧﺖ ﺑﺮاي ﻲﺗﺤﻘﻴﻘ
ﭘﺪﻳﺪارﺷﻨﺎﺳﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان  (.22)اﺳﺖ  ﺷﻨﺎﺳﻲ ﭘﺪﻳﺪار
ﻓﻠﺴﻔﻪ، ﻧﻈﺮﻳﻪ و روش ﻧﻈﺮ ﺑﻪ دﻧﻴﺎي اﻃﺮاف ﻣﺎ ﻣﻮرد 
 ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ روﻳﻜﺮد(. 32)ﺗﻮﺟﻪ اﺳﺖ 
ﭘﺪﻳﺪارﺷﻨﺎﺳﻲ را ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﺮاي ﺗﻮﺿﻴﺢ ﭘﺪﻳﺪه ﻫﺎي 
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺠﺮﺑﻴﺎت زﻳﺴﺘﻪ اﻧﺴﺎن ﻫﺎ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده 
در واﻗﻊ ﭘﺪﻳﺪارﺷﻨﺎﺳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ي ﺟﻮﻫﺮه . داد ﻗﺮار
ﻫﺎ و ﺑﻪ ﺗﺒﻊ آن ﺗﻤﺎم ﻣﺸﻜﻼت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻳﺎﻓﺘﻦ 
ﻣﺼﺎدﻳﻖ اﻳﻦ ﺟﻮﻫﺮه ﻫﺎ اﺳﺖ و ﺟﻮﻫﺮه ﻫﺎﻳﻲ 
ﻫﻮﺷﻴﺎري  ،(noitpecreP)ﻫﻤﭽﻮن ادراك 
از  (egdelwonK) آﮔﺎﻫﻲ و ﻳﺎ (ssensuoicsnoC)
ﻣﺜﺎﻟﻲ از nenaM naV روش . ﻣﺼﺎدق آن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ
اﺳﺖ ﻛﻪ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان ﺑﻪ ﻣﻌﻨﺎي اﻳﻦ روﻳﻜﺮد ﺗﺮﻛﻴﺒﻲ 
  .(42) اﺻﻠﻲ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭼﻨﮓ ﻣﻲ زﻧﻨﺪ
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در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ از اﻳﻦ روش 
ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺪﻳﺪارﺷﻨﺎﺳﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ و 
 nenaM naV .ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ nenaM naVروش 
ﻣﺮﺣﻠﻪ اي را ﺑﻪ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد  ﺷﺶﭘﻲ ﮔﻴﺮي 
ﻪ اول، ﺟﻬﺖ ﮔﻴﺮي ﺑﻪ ﺳﻤﺖ ﭘﺪﻳﺪه ﻣﺮﺣﻠ. داده اﺳﺖ
اي ﻛﻪ ﺑﻄﻮر ﺟﺪي ﺑﻪ آن ﻋﻼﻗﻤﻨﺪﻳﻢ و ذﻫﻦ ﻣﺎ را ﺑﻪ 
ﺧﻮد ﻣﺸﻐﻮل ﻛﺮده اﺳﺖ؛ ﻣﺮﺣﻠﻪ دوم، ﻛﻨﻜﺎش در 
ﭘﺪﻳﺪه آن ﮔﻮﻧﻪ ﻛﻪ زﻳﺴﺘﻪ ﺷﺪه ﻧﻪ آن ﮔﻮﻧﻪ ﻛﻪ ﻣﺎ 
ﻣﻞ ﺑﺮ ﭘﺲ ﺄﻣﻔﻬﻮم ﭘﺮدازي ﻣﻲ ﻛﻨﻴﻢ؛ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﻮم، ﺗ
  زﻣﻴﻨﻪ ﻫﺎي ذاﺗﻲ ﻛﻪ ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت ﭘﺪﻳﺪه را ﺑﻴﺎن
ﻪ ﭼﻬﺎرم، ﺗﻮﺻﻴﻒ ﭘﺪﻳﺪه ﻫﺎ ﻣﺮﺣﻠﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ؛ 
ﺑﺮﻗﺮاري و ﺑﺎاﺳﺘﻔﺎده از ﻫﻨﺮ ﺑﺎزﻧﻮﺳﻲ، ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﻨﺠﻢ، 
ﺣﻔﻆ ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﻗﻮي و آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺑﺎ ﭘﺪﻳﺪه و ﻣﺮﺣﻠﻪ 
آﺧﺮ، ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ ﺑﺴﺘﺮ ﻳﺎ زﻣﻴﻨﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻣﺪ ﻧﻈﺮ ﻗﺮار 
 ﮔﺮﭼﻪ (.52)دادن ﻣﺪاوم اﺟﺰا و ﻛﻞ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
 ﻳﻚ وﺟﻮد ﺑﺮ ﻣﺒﺘﻨﻲ اﺳﺖ ﻣﻤﻜﻦ ﻓﻮق ﻣﺮاﺣﻞ
 اﻣﺎ ﺑﺎﺷﺪ، ﻫﺎ داده ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﻪﺗﺠﺰﻳ ﺧﻄﻲ در ﻳﻨﺪآﻓﺮ
ﻛﻴﺪ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ ﻛﻪ ا ﻳﻦ ﻣﺮاﺣﻞ ﻓﻘﻂ ﺄﺗ nenaM naV
ﺑﺮاي راﻫﻨﻤﺎﻳﻲ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان در ﺳﺎزﻣﺎﻧﺪﻫﻲ روﻧﺪ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اراﺋﻪ ﺷﺪه و ﻫﻴﭻ اﺟﺒﺎري ﺑﺮاي اﺟﺮاي ﻣﺮﺣﻠﻪ 
  .ﺑﻪ ﻣﺮﺣﻠﻪ و ﭘﺸﺖ ﺳﺮ ﻫﻢ آن ﻫﺎ وﺟﻮد ﻧﺪارد
 ﻣﺒﺘﻨﻲ ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ روش در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از
 اﺳﺘﻔﺎده ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺮﻛﺖاﻧﺘﺨﺎب ﺷ ﺑﺮاي ﻫﺪف ﺑﺮ
، ﻓﺎرﺳﻲ ﺑﻪ زﺑﺎنﺑﺮ اﻳﻦ اﺳﺎس ﺗﻜﻠﻢ . اﺳﺖ ﺷﺪه
داﺷﺘﻦ ﺗﺤﺼﻴﻼت ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري، ﺳﻼﻣﺖ 
ﺷﻨﻴﺪاري و ﮔﻔﺘﺎري، ﺗﻤﺎﻳﻞ ﺑﻪ ﺑﺎزﮔﻮ ﻛﺮدن ﺗﺠﺮﺑﻪ 
داوﻃﻠﺒﺎﻧﻪ و  ﺧﻮد و ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻛﺎﻣﻼً
 آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ از ﺟﻤﻠﻪ ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ورود
ﭘﺮﺳﺘﺎر، از  01ﺑﺪﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ از . ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻣﻨﺘﺨﺐ ﺑﻮد
و ( ﻔﺮﻧ 5)ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد 
ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﺗﺎﺑﻌﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ 
 روش ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺑﻌﻤﻞ آﻣﺪ و از( ﻧﻔﺮ 5)ﺑﻬﺸﺘﻲ ﺗﻬﺮان 
   ﻮانــﻋﻨ ﺑﻪ رو، در رو ﺑﻪ ﺻﻮرت و ﻋﻤﻴﻖ ﺎﺣﺒﻪــﻣﺼ
  
. ﺷﺪ اﺳﺘﻔﺎده ﻫﺎ داده آوري ﺟﻤﻊ اﺻﻠﻲ روش
ﺷﺮﻛﺖ ﻪ ﻳﻨﺪ اﻧﺠﺎم ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺑﺪﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﻮد ﻛآﻓﺮ
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺗﻮﺳﻂ دﻋﻮت ﻧﺎﻣﻪ ﺑﺮاي ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
در ﺻﻮرت ﺑﺎزﮔﺸﺖ دﻋﻮت . ﻓﺮاﺧﻮاﻧﺪه ﻣﻲ ﺷﺪﻧﺪ
ﻧﺎﻣﻪ و ﻗﺒﻮل ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، زﻣﺎن ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ 
ﺑﺼﻮرت ﺗﻠﻔﻨﻲ ﻳﺎ رو در رو ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲ ﺷﺪ و ﺑﺎ 
ﻛﺴﺐ رﺿﺎﻳﺖ ﻧﺎﻣﻪ آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﻛﺘﺒﻲ از ﺷﺮﻛﺖ 
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن، ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ در ﻣﺤﻞ ﻛﺎر ﭘﺮﺳﺘﺎران وﻳﺎ ﻫﺮ 
ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺗﺮﺟﻴﺢ ﻣﻲ داد ﺑﺼﻮرت ﺟﺎﻳﻲ ﻛﻪ 
ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﭼﻬﺮه ﺑﻪ  .زﻣﺎن ﺑﻨﺪي ﺷﺪه، اﻧﺠﺎم ﻣﻲ ﺷﺪ
ﭼﻬﺮه اﻃﻼﻋﺎت دﺳﺖ اول را ﺑﺎ ﻛﺸﻒ ﺗﺠﺎرب 
  واﻗﻌﻲ و ﺑﺮدن ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺑﻪ زﻣﻴﻨﻪ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺪﺳﺖ
دﻫﺪ، ﻋﻼوه ﺑﺮ آن در ﻫﻨﮕﺎم ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ  ﻣﻲ
ﻳﻴﺪي و ﺄﻛﻨﻨﺪه ﺑﺎزﺧﻮرد داده ﻣﻲ ﺷﺪ ﺗﺎ اﻃﻼﻋﺎت ﺗ
ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﻤﺰﻣﺎن . ﺰ ﻛﺴﺐ ﺷﻮداﻃﻼﻋﺎت اﺿﺎﻓﻲ ﻧﻴ
. ﺿﺒﻂ ﺷﺪه و ﺳﭙﺲ از ﻧﻮار اﺳﺘﺨﺮاج ﻣﻲ ﺷﺪ
در . دﻗﻴﻘﻪ ﺑﻄﻮل اﻧﺠﺎﻣﻴﺪ 57ﺗﺎ  03ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎ ﺑﻴﻦ 
راﺑﻄﻪ ﺑﺎ دو ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺑﻪ اﻧﺠﺎم ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻣﺠﺪد 
ﺗﺮﻳﻦ  ﭘﺲ از اﻧﺠﺎم ﻫﺮ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ در ﻛﻮﺗﺎه. ﻧﻴﺎز ﺷﺪ
اﻃﻼﻋﺎت ﺿﺒﻂ ﺷﺪه،  زﻣﺎن ﻣﻤﻜﻦ ﭘﺲ از ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ،
ﭙﺲ، ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺳ. ﺷﺪ ﻖ ﮔﻮش دادهﺑﺎر ﺑﻄﻮر دﻗﻴ ﭼﻨﺪ
اﻳﻦ . ﮔﺮدﻳﺪ ﻫﺎ ﻛﻠﻤﻪ ﺑﻪ ﻛﻠﻤﻪ ﺑﺮ روي ﻛﺎﻏﺬ ﻣﻨﺘﻘﻞ
ﺳﭙﺲ . ﮔﺮﻓﺖ ﻛﺎر در ﻣﻮرد ﺗﻤﺎم ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎ ﺻﻮرت
اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻨﺘﻘﻞ ﺷﺪه ﺑﺮ روي ﻛﺎﻏﺬ در ﺿﻤﻦ ﮔﻮش 
اﻳﻦ ﻋﻤﻞ  .دادن ﻧﻮار ﺿﺒﻂ ﺻﻮت، ﻣﺮور ﮔﺮدﻳﺪ
ﮔﺮﻓﺖ ﺗﺎ دﻗﺖ اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻨﺘﻘﻞ  ﺑﺪﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر اﻧﺠﺎم
اﻳﺶ ﻳﺎﺑﺪ و ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺗﺴﻠﻂ ﺷﺪه ﺑﺮ روي ﻛﺎﻏﺬ اﻓﺰ
از اﻳﻦ  .ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﺮ روي اﻃﻼﻋﺎت ﻣﺬﻛﻮر ﭘﻴﺪا ﻛﻨﺪ
ﻣﻨﺘﻘﻞ ﺷﺪه ﺑﺮ روي ﻛﺎﻏﺬ،  ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻪ ﺑﻌﺪ، اﻃﻼﻋﺎت
ﻣﻨﺒﻊ اﻃﻼﻋﺎت ﺧﺎم اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺟﻬﺖ ﺗﺠﺰﻳﻪ و 
: ﺳﻮاﻻﺗﻲ از ﻗﺒﻴﻞ :ﺷﺎﻣﻞ ﻣﻮارد ذﻳﻞ ﺑﻮد .ﺑﻮد ﺗﺤﻠﻴﻞ
 واﻗﻌﺎ ﺪﻳﻛﺮد ﺣﺲ ﭼﮕﻮﻧﻪ وﻲ زﻣﺎﻧ ﭼﻪ از
  ﭼﻪ ؟ﻲﭼ ﻲﻌﻨﻳ ﺷﻤﺎ ﻧﻈﺮ زا يﺎرﺘـﺮﺳـﭘ؛ ﺪ؟ـﻳﺎرـﺘـﺮﺳـﭘ




 ازي ﻋﻀﻮ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﻛﺮدن ﻛﺎر؛ داره؟ ﺑﺮاﺗﻮن ﻳﻲﻣﻌﻨﺎ 
؛ ؟ﺑﺮاي ﺷﻤﺎ ﭼﻪ ﻣﻌﻨﺎﻳﻲ داردي ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺎﻲ ﻳدرﻣﺎﻧ ﻢﻴﺗ
؟ ﻧﻤﻮﻧﻪ اي از ﺪﻴﻛﻨﻲ ﻣ ﺗﻌﻠﻖ اﺣﺴﺎس ﺗﻮن ﺣﺮﻓﻪ ﺑﻪ ﭼﻘﺪر
 ﺳﺆاﻻتﺑﻮدﻧﺪ و ﺳﻮاﻻت راﻫﻨﻤﺎ ﺟﻬﺖ اﻧﺠﺎم ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ 
 و ﺘﺎرﭘﺮﺳ ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه اراﺋﻪ ﻫﺎي ﺑﻪ ﺗﻮﺻﻴﻒ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﺑﻌﺪي
 ﺗﻜﻨﻴﻚ از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻫﺎ و آن ﺑﻪ ﺑﺨﺸﻴﺪن ﻋﻤﻖ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ
  .ﺷﺪ ﻣﻲ ﭘﺮﺳﻴﺪه زﻧﻲ ﮔﻤﺎﻧﻪ
اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ، ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان ﺑﺮاي ﻛﺴﺐ اﻋﺘﺒﺎر،  در
داده ﻫﺎي ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه از ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن را ﺑﻪ آﻧﺎن 
ﺑﺎزﮔﺮداﻧﺪه و ﺻﺤﺖ ﻛﺪﻫﺎي اﺳﺘﺨﺮاﺟﻲ، ﻣﻮرد ﺑﺎزﻧﮕﺮي 
 (ytilibadnepeD)ﺑﺮاي ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ اﻋﺘﻤﺎد داده ﻫﺎ . ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
  ﺷﺪ و  در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ از ﺣﺴﺎﺑﺮﺳﻲ ﭘﮋوﻫﺶ اﺳﺘﻔﺎده
داده ﻫﺎ و ﻣﺪارك ﺗﻮﺳﻂ داور ﺧﺎرﺟﻲ ﺑﻪ دﻗﺖ ﻣﻮرد ﺑﺎزﺑﻴﻨﻲ 
ﺑﺪﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻣﺮاﺣﻞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻄﻮر ﻛﺎﻣﻞ . ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
ﺷﺮح داده ﺷﺪ، ﺗﺎ ﺣﺴﺎﺑﺮﺳﻲ اﺳﻨﺎد ﺗﻮﺳﻂ داور ﺧﺎرﺟﻲ 
ﻨﺪات ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺑﺎ ﺣﻔﻆ ﻣﺴﺘﻴﺪ ﭘﺬﻳﺮي، ﺄﻳﺑﺮاي ﺗ .ﻣﻴﺴﺮ ﮔﺮدد
ﻣﺮاﺣﻞ ﭘﮋوﻫﺶ وﮔﺰارش ﻣﺒﺴﻮط، ﺳﻌﻲ ﻧﻤﻮد  ﺗﻤﺎم در
  .ﭘﮋوﻫﺶ ﻛﻤﻚ ﻧﻤﺎﻳﺪ اﻳﻦ ﻳﻴﺪ ﭘﺬﻳﺮيﺄﺑﻪ ﺗﻀﻤﻴﻦ ﺗ
اﻳﻦ  در (ytilibarefsnarT) ﺑﺮاي ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ اﻧﺘﻘﺎل
زﻣﻴﻨﻪ  ﻣﺒﺴﻮط ﻫﺎي ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻛﻪ ﺑﺎ آن ﺑﻮد ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﻼش ﺑﺮ
اﻧﺘﻘﺎل  ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻣﻮرد در دﻳﮕﺮان ارزﻳﺎﺑﻲ و ﻗﻀﺎوت ﺑﺮاي
ﻨﻴﻦ ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻛﺎﻣﻞ ﺗﺠﺮﺑﻴﺎت ﻫﻤﭽ .ﺷﻮد ﻓﺮاﻫﻢ ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﭘﺮﺳﺘﺎران از اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﻪ اﻧﺘﻘﺎل ﭘﺬﻳﺮي داده ﻫﺎ 
در ﺿﻤﻦ اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ از ﻃﺒﻘﺎت . ﻛﻤﻚ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
ﻣﺨﺘﻠﻒ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ، اﻗﺘﺼﺎدي، ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ و از ﻫﺮ دو ﺟﻨﺲ 
 .ﺗﺎ ﺑﻪ ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ اﻧﺘﻘﺎل داده ﻫﺎ ﻛﻤﻚ ﻛﻨﺪ  ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ
  
  :ﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎﻳ
ﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﭼﻬﺎر ﻧﻔﺮ ﻣﺸﺎر 01در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از 
ﻧﻔﺮ ﻣﺮد و ﺷﺶ ﻧﻔﺮ زن ﺑﻮدﻧﺪ و ﺑﻄﻮر ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﺎﺑﻘﻪ 
( ﻧﻔﺮ7)ﻫﻞ ﺄﺳﺎل ﺑﻮد و اﻛﺜﺮﻳﺖ آﻧﺎن ﻣﺘ 7/1ﻛﺎر آﻧﺎن 
ﻗﺮار ( ﻧﻔﺮ 8)ﺳﺎل  04ﺗﺎ  62ﺑﻮدﻧﺪ و در ﻣﺤﺪوده ﺳﻨﻲ 
 ﺣﻜﺎﻳﺎت و ﻫﺎ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﺗﺠﺰﻳﻪ.داﺷﺘﻨﺪ
 ﺑﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، در ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﻜﺘﻮب
ﺷﻨﺎوري ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ،  ﺷﺎﻣﻞ ﻣﺎﻳﻪ، درون اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺶ
اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ، ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﻣﻮرد ﺣﻤﺎﻳﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ 
ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻦ، دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي و ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻣﻨﻔﻌﻞ 
 ﺧﺎص، اي ﺟﻨﺒﻪ از ﻳﻚ ﻫﺮ ﻛﻪ ؛ﮔﺮدﻳﺪﮔﺮوﻫﻲ 
  ﺗﻮﺻﻴﻒ ﭘﺮﺳﺘﺎران را در اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي
ﺷﻨﺎوري ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ، ﮔﺮﭼﻪ در درون ﻣﺎﻳﻪ  .ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲ
ﺣﻮزه وﺳﻴﻌﻲ از ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻣﻔﻬﻮم ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ 
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺘﺎر را ﻧﺸﺎن دﻫﺪ، اﻣﺎ آن ﭼﻪ ﻛﻪ در
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻋﻠﻤﻲ و  ﺑﻪ اﻳﻦ درون ﻣﺎﻳﻪ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﻣﻲ ﮔﺮدد،
ﻋﻤﻠﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺒﻠﻮر ارزﺷﻲ، ﺣﺲ ﭘﺮﺳﺘﺎر 
ﻋﺮق ﺑﻪ ﺣﺮﻓﻪ و ﺣﺲ ﻫﻤﺪﻟﻲ  ﺑﻮدن، داﻧﺶ ﻛﺎرﺑﺮدي،
در ﻣﻮاردي، ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﻪ ﻧﻮﻋﻲ . ﺗﻮﺻﻴﻒ ﺷﺪه اﺳﺖ
  ﺎﻳﺴﺘﮕﻲ را در اﺑﺘﺪاي ﻛﺎر ﻋﻨﻮانﺷ ﺿﻌﻒ در
 ﻲﻠﻴﺧ ﻛﺮدم ﻲﻣ ﺣﺲ"ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ . ﻣﻲ ﻛﺮدﻧﺪ
 ﻃﺮﺣﻢ اول ﻜﺴﺎلﻳ ﺗﻮ "،  " ﻛﻤﻪ مﻲ اﻋﻤﻠ ﻛﺎر ﻳﻲﺗﻮاﻧﺎ
 از اﺻﻼ "و  " ﺮمﻴﺑﮕ (VI)ي و يآ ﺘﻮﻧﺴﺘﻢﻴﻧﻤ اﺻﻼ
ﺑﻴﺎن ﮔﺮ اﻳﻦ ﻣﻄﻠﺐ  "آوردم ﻲﻧﻤ در ﺳﺮ ﻫﺎ ﭘﺮوﻧﺪه
اﺳﺖ ﻛﻪ ﺿﻌﻒ در ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎران، درﺑﺪو 
ﺑﻄﻮري ﻛﻪ ﮔﻔﺘﻪ ﻫﺎي . د ﺑﻪ ﺑﺎﻟﻴﻦ ﺑﻮده اﺳﺖورو
 از ﺸﻪﻴﻫﻤ": ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﻮﻳﺪ اﻳﻦ ﻣﻄﻠﺐ ﺑﻮد
 ﻢﻛﺎر ﻣﻲ ﻛﻨ ﺖﻴذﻫﻨ ﻦﻳا ﺑﺎ يﭘﺮﺳﺘﺎر اوﻣﺪم ﻛﻪ ﻲاوﻟ
 ﻛﻨﻢ ﺣﺲ ﻣﻲ دم ﻲﻣ اﻧﺠﺎم يﻛﺎر ﻲﻛﺴ يﺑﺮا ﻛﻪ وﻗﺘﻲ
 دﻟﻢ ﺸﻪﻴﻫﻤ. ﻣﻨﻪ ﺧﻮد ﺧﻮاﻫﺮ و ﻣﺎدر ،ﻣﻨﻪ ﺧﻮد ﭘﺪر
م ﺮﻴﮔ ﻲﻣ ﻛﻪ ﻲﺣﻘﻮﻗ ﻦﻳا ﻛﻨﻢ ﻛﺎر ﻲوﺟﺪاﻧ ﺧﻮاﺳﺘﻪ
 ﺑﻮدن"؛ و (01ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه) "ﺑﺎﺷﻪ ﺣﻼل ﺑﺮام ﻣﻬﻤﻪ
 ﻫﻤﺮاه ﺑﻮدن ،ﻛﺮدن ﻦﻴﺗﻮﻫ ﻣﺎ ﺑﻪ ﻛﻪ ﻳﻲﻀﺎﻳﻣﺮ
 ﭼﺮا ﻣﺜﻼ ﻛﻪ ﻛﺮدن دﻋﻮا ﺑﺨﺶ ﺗﻮ اوﻣﺪن ﻛﻪ ﻳﻲﻀﺎﻳﻣﺮ
  ا ﻲﭘ ان  ﺻﺒﺢ از ،ﻋﻤﻞ اﺗﺎق ره ﻲﻧﻤ ﻣﺎ ﺾﻳﻣﺮ
در ﺟﺎﻳﻲ ﻛﻪ  ،اس ﭼﺮا ﻧﻤﻲ ره (OPN =so rep liN)
ه ﮔﺮوﻫﺶ ﺷﺶ دﻛﺘﺮ اون ﺑﺎﻻ دو ﺗﺎ دﺳﺖ ﺑﻴﺸﺮ ﻧﺪار
ﻣﻴﺎن دﻋﻮا  ،داره ﺑﺘﺮﺗﻴﺐ ﻋﻤﻞ ﻣﻲ ﻛﻨﻪ ،ﺗﺎ ﻣﺮﻳﺾ داره
ﺷﺮاﻳﻄﺸﻮن رادرك ﻣﻴﻜﻨﻢ ﺑﻪ  اﻣﺎ ﻣﻦ ، ﻣﻲ ﻛﻨﻦ ﻣﻴﺮن
ﻋﺼﺒﺎﻧﻴﺘﺸﻮن رو دم  ﺣﺮﻓﺎﺷﻮن ﮔﻮش ﻣﻲ دم ، اﺟﺎزه ﻣﻲ
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رﻓﺘﺎرﺷﻮن ﻋﺬرﺧﻮاﻫﻲ  ﺣﺘﻲ از آروم ﻣﻲ ﺷﻦ ﺧﺎﻟﻲ ﻛﻨﻦ،
  (. 3ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه)"ﻣﻲ ﻛﻨﻦ
ارد در در زﻣﻴﻨﻪ ﺣﺲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن در ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻮ
دوران داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ ﻟﻤﺲ ﻧﺸﺪه اﺳﺖ و ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ اﻳﻦ 
ﺣﺲ ﺑﺎ ﺑﻮدن در ﺑﺎﻟﻴﻦ وﭘﺬﻳﺮش ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺷﺪه 
اﻳﻦ ﺣﺲ  اﺻﻼً ﻢﻳﻴداﻧﺸﺠﻮ زﻣﺎن ﺗﻮ"ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ  . اﺳﺖ
 ﻲﻧﻤ ﺣﺴﺶ اﻣﺎ داﺷﺘﻢ ﭘﺮﺳﺘﺎر اﺳﻢ ﻗﺒﻠﺶ "و   "را ﻧﺪاﺷﺘﻢ
 ﻓﻜﺮ" :ﻳﺪ اﻳﻦ ﻣﻄﻠﺐ اﺳﺖ و ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻫﻤﭽﻮنﻣﺆ  "ﻛﺮدم
 را ﺣﺲ ﻦﻳا اﻻن ﺑﺎﺷﻢ ﻣﻮﻓﻖ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﻪﻳ ﺑﺘﻮﻧﻢ ﻛﺮدم ﻲﻧﻤ
 ﻦﻴﻣﺄﺗ را ﺾﻳﻣﺮ ﺖﻳرﺿﺎ ﻛﺮدم ﺣﺲ ﻛﻪ ﻦﻴﻫﻤ دارم
 ﺑﺮام ﻦﻴﻫﻤ ﭘﺮﺳﺘﺎرم ﻛﻨﻢ ﻲﻣ ﺣﺲ ﺳﺎل 4 ﻦﻳا ﺗﻮ ﻛﺮدم
 ﻲاﻋﺘﺮاﺿ ﻣﻮرد ﭻﻴﻫ ﻲﻋﻤﻠ و ﻲاﺧﻼﻗ ﻧﻈﺮ از ﻲوﻗﺘ ،ﻪﻴﻛﺎﻓ
 از ﺑﺸﻪ ﺪهﻴرﻧﺠ ﺾﻳﻣﺮ ﺎﻳ ﻛﻨﻪ ﺳﺮﻛﻮﺑﻢ ﺑﺘﻮﻧﻪ ﻛﻪ ﻧﺒﻮده
 ﺣﺲ را ﺑﻮدن ﭘﺮﺳﺘﺎر واﻗﻌﺎً" و( 7ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه )"دﺳﺘﻢ
 رو ﻲﻣﺮاﻗﺒﺘ و يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻧﻈﺮ ﻫﻤﻪ از ﻛﻪ ﻣﻲ ﻛﺮدم وﻗﺘﻲ
  ﺾﻳﻣﺮ ﻫﻤﺮاه ﺑﻪ ﻧﺒﻮد ﻲﺟﺴﻤ ﻓﻘﻂ ﻛﻪ دادمﻲ ﻣ اراﺋﻪ
   را ﺶﻴﻧﮕﺮاﻧ را اﺿﻄﺮاﺑﺶ ،ﻛﺮدم ﻲﻣ ﺗﻮﺟﻪ
 ﭘﺮﺳﺘﺎر ازﻲ ﻟﺬﺗ ،ﻣﻮﻗﻊ اون ،اوﻧﺠﺎ ﻛﻤﻚ اون ،ﺪمﻴﻓﻬﻤ ﻲﻣ
ﮔﺰﻳﺪه ﻫﺎﻳﻲ از ، (8ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه )"داد ﻲﻣ ﺑﻬﻢ ﺑﻮدن
 ﺣﺲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدنﺎي ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﻮد ﻛﻪ ﮔﻔﺘﻪ ﻫ
  .را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ
داﻧﺶ ﻛﺎرﺑﺮدي و اﻫﻤﻴﺖ آن را ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻣﺸﺎرﻛﺖ 
ﺿﻌﻒ آن را ﺑﻪ ﻋﻨﻮان  ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن اذﻋﺎن داﺷﺘﺪه اﻧﺪ و
ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ . ﻧﻘﺺ در ﻛﺎر ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻋﻨﻮان ﻛﺮده اﻧﺪ
اون ﺳﻮادي ﻛﻪ ﺗﻮ ﻛﺎر "و  "ﻛﻨﻦ ﻲﻣ ﻛﺎر ﻲﺗﺠﺮﺑﺑﻴﺸﺘﺮ "
ﻛﻴﺪ ﺑﺮ اﻳﻦ ﺑﻮده ﻛﻪ داﻧﺶ ﺄﻫﻤﻮاره ﺗ"ﻤﻪﺑﺪرد ﺑﺨﻮره ﻛ
ﮔﺮﻧﻪ  ﻧﻈﺮي ﺑﺎﻳﺴﺘﻲ ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻛﺎرﺑﺮد در ﺑﺎﻟﻴﻦ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ و
 :ﻋﺒﺎراﺗﻲ از ﺟﻤﻠﻪ. ﺑﻪ ورﻃﻪ ﻓﺮاﻣﻮﺷﻲ ﺳﭙﺮده ﻣﻲ ﺷﻮد
   ﻋﻮض را درﻣﺎﻧﻲ ﭘﺮوﺗﻜﻞﭘﺰﺷﻜﺎ  ﺷﺪه وﻗﺘﺎ ﻲﻠﻴﺧ"
 ﻲوﻗﺘ ﺑﺎﺷﻦ داﺷﺘﻪ ﻗﺒﻮﻟﺖ اﮔﻪ دارن ﻗﺒﻮﻟﺖ ﭼﻮن ﻛﻨﻦ ﻲﻣ
 ﻪﻳ ﻓﻬﻤﻴﺪن ﻲ،ﮔ ﻲﻣ يﺰﻴﭼ ﻪﻳ ﻲﻛﻨ ﻲﻣ ﺑﺎز را دﻫﻨﺖ
 ﻂﻴﺗﻮﻣﺤ"و ( 4ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه )"يدار ﮔﻔﺘﻦ ﺑﺮا يﺰﻴﭼ
 ﻚﭘﻴﺶ ﻣﻴﺎد ﻳ يﺑﺮ ﻛﺘﺎﺑﺨﺎﻧﻪ ﺴﺖﻴﻧ يﺎزﻴﻧ اﺻﻼً ﻦﻴﺑﺎﻟ
، (1ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه )"ﻢﭘﺮﺳﻣﻲ  ازﺷﻮن ﻢدوﻧ ﻲﻧﻤ يﺰﻴﭼ
ﮔﺰﻳﺪﻫﺎﻳﻲ از ﮔﻔﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در ﺧﺼﻮص 
  .داﻧﺶ ﻛﺎرﺑﺮدي ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﻫﮕﺸﺎ ﻳﻚ ﻋﺎﻣﻞ را ﺣﺮﻓﻪ ﺑﻪ ﻋﺮقﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ 
در اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي اﺳﺖ و ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ ﻣﻮاﻧﻊ 
ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﻣﻮﺟﻮد، در ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎﻧﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ 
آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري را اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻤﻮده و در ﺑﺪو ورود ﺑﻪ 
داﻧﺸﮕﺎه، ﺑﺎ ﻋﻼﻗﻪ ﺣﺮﻓﻪ ﺧﻮد را آﻏﺎز ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ، ﺟﻠﻮه 
  ؛"رﺷﺘﻤﻢ ﻋﺎﺷﻖ" :ﺑﺎرزﺗﺮي دارد و ﺑﺎ ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻫﻤﭽﻮن
ﻣﺤﺒﺖ ﻋﺸﻖ و "و  "ﻨﺠﺎﻳا ﺎمﻴﻣ ﻛﻪ ﻋﻼﻗﺲ و ﻋﺸﻖ ﺑﺎ "
  .ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪه اﺳﺖ"ﻋﻼﻗﺲ ﻛﻪ ﻣﻨﻮ ﺳﺮﭘﺎ ﻧﮕﻪ ﻣﻴﺪاره
ﺣﺲ ﻫﻤﺪﻟﻲ ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎران در ﺑﺨﺶ ﻫﺎﻳﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ 
  اﻧﻜﻮﻟﻮژي و ﺑﺨﺶ وﻳﮋه در ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ 
ﺑﺨﺶ ﻫﺎي دﻳﮕﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ ﺗﺎ ﺣﺪي ﻛﻪ 
  اﻳﻦ ﺣﺲ، ﻋﺎﻣﻞ ﺗﻘﻮﻳﺖ اﻧﮕﻴﺰه ﺗﺪاوم ﻛﺎر در ﭼﻨﻴﻦ 
ﻋﺒﺎراﺗﻲ . ﺑﺸﻤﺎر ﻣﻲ رﻓﺘﻪ اﺳﺖﺑﺨﺶ ﻫﺎي ﺑﺮاي ﭘﺮﺳﺘﺎران 
 اون ﺗﺎ ﻛﻨﻢ ﻛﺎر ﺟﺎ ﻦﻴﻫﻤ دم ﻲﻣ ﺢﻴﺗﺮﺟ ﺑﺎز": ﻣﺎﻧﻨﺪ
 ﻛﺎر ﺴﺖﻴﻧ ﺑﺨﺶ ﻟﺬت ﮕﻪﻳد يﻀﺎﻳﻣﺮ ،ﮕﻪﻳد يﺑﺨﺸﺎ
 و ﺪﻴاﻣ ﻛﻨﻢ ﻲﻣ اﺣﺴﺎس ﺪﻳﺷﺎ ﭼﺮا دوﻧﻢ ﻲﻧﻤ  ،ﺑﺎﻫﺎﺷﻮن
 ﻧﻤﻮد ﺸﺘﺮﻴﺑ ﻲﺧﻄ آﺧﺮ يﻀﺎﻳﻣﺮ ﺑﺎ ﻨﺠﺎﻳا ﭘﺮﺳﺘﺎر يﻫﻤﺪرد
 ﺮﺳﺘﺎرﭘ ﻧﻘﺶ ﻦﻴﻫﻤ ﺑﺮا ﻢﻳﻧﺪار ﺾﻳﻣﺮ ﻫﻤﺮاه ﻨﺠﺎﻳا ،داره
 ﻲﻀﻳﻣﺮ ﻦﻳا"و ( 7ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)"ﺗﺮه ﭘﺮرﻧﮓ
 ،ﻢﻴﻛﻨ ﻲﻣ ﻧﮕﺎه ﺧﻮدﻣﻮن ﺑﻪ ﻛﻪ يﻫﻤﻮﻧﺠﻮر اوﻣﺪه ﻛﻪ
 اﺗﻔﺎق آدم ﺧﻮد ﺑﺮا اﺗﻔﺎق ﻦﻳا ﺪﻳﺷﺎ ،ﻛﻨﻢ ﻲﻣ ﻧﮕﺎه ﺑﻬﺶ
 ﺎدﻴﺑ ﺶﻴﭘ ﺑﺮات ﻣﺸﻜﻞ و ﻲﻔﺘﻴﺑ ﺐﻳﻏﺮ ﻳﻲﺟﺎ ﻪ، ﻳﺎﻓﺘﻪﻴﺑ
 ﻦﻴﻫﻤ ﺑﺮا ،ﺎﻓﺘﻪﻴﺑ اﺗﻔﺎق ﺧﻮﻧﻮادت ﺎﻳ ﺧﻮدت ﺑﺮا ﺑﻔﺮض
ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره )"ﻛﻨﻢ ﻲﻧﻤ ﺎرﻛ ﺣﻘﻮق ﺑﺮا ﻓﻘﻂ
  .، ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎﻳﻲ از اﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ(9
درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي ﻓﺮﻋﻲ در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺷﻨﺎوري 
ﺗﺪاوم ﻛﺎر و ﺷﻨﺎﺧﺖ  ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ آﺷﻜﺎر ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ ﻛﻪ
ﺣﺮﻓﻪ  ﺗﺪرﻳﺠﻲ ﻛﺎر ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﻣﻮﺟﺐ اﻳﺠﺎد ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي ﺑﻪ
ﻫﺮﭼﻨﺪ داﻧﺶ ﺣﺮﻓﻪ اي در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ . ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ
ﻠﻲ در ﻋﺮﺻﻪ وﻛﺎر ﺑﺎ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺗﻮاﻧﻤﻨﺪ ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎي ﻋﻤ
از ﻃﺮف دﻳﮕﺮ، ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﻜﺎران . ﻛﺴﺐ ﻣﻲ ﮔﺮدد
  ﺘﻤﺎد ﺑﻪ ﻧﻔﺲ در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎﺎد اﻋــﻮز در اﻳﺠـﺎﻋﻲ و دﻟﺴــﺳ




ﺑﻴﻤﺎران ﺻﻌﺐ اﻟﻌﻼج و ﺗﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ ﺷﺮاﻳﻂ ﻛﺎري ﺳﺨﺖ  
ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ ﺷﺮاﻳﻂ روﺣﻲ ﺧﺎص . ﻧﻘﺶ ﺑﺴﺰاﻳﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
، ﻣﺮاﻗﺒﺘﻲ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﺑﺨﺶ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺨﺶ ﻫﺎي وﻳﮋه
ﻋﺮق ﺑﻪ ﻫﻤﻨﻮع و ﺣﺲ ﻣﻔﻴﺪ ﺑﻮدن ﻣﺮاﻗﺒﺖ، اﻧﮕﻴﺰه اداﻣﻪ 
ﻛﺎر در اﻳﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ را ﺑﮕﻮﻧﻪ اي ﺗﻘﻮﻳﺖ ﻛﺮده اﺳﺖ ﻛﻪ 
. ﺣﺲ دروﻧﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن ﺗﺒﻠﻮري ﺑﻴﺮوﻧﻲ ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﺑﻄﻮر ﻛﻠﻲ در ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن، ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي 
ارﺗﻘﺎء  اوﻟﻴﻪ و اﻧﺘﺨﺎب آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ دو ﻣﻮﻟﻔﻪ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻬﻢ در
ﺣﻔﻆ ارزش ﻫﺎي ﺣﺮﻓﻪ اي در ﺣﻴﻦ ﻛﺎر ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﺗﻮام ﺑﺎ 
  .ﺳﺖﭘﺮﺳﺘﺎري در ﻃﻮل زﻣﺎن  ﺑﻮده ا
در ﺧﺼﻮص اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ، ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن 
 ﺗﻬﺮاﻧﻲ آزادي ﻋﻤﻞ ﺑﻴﺸﺘﺮ و ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ آن ﻛﺎر ﻣﻔﻴﺪﺗﺮ در
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﮔﺰارش  ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺘﺎري را در
آزادي ﻋﻤﻞ از داﻧﺸﻜﺪه ﺗﺎ ﻣﺤﻴﻂ  اﻳﻦ ﺗﻔﺎوت در. ﻛﺮدﻧﺪ
   ﻛﻪ ﭘﺰﺷﻚ"ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ . ﺷﺪه اﺳﺖﻛﺎر ﻣﻄﺮح 
 ﻨﺠﺎﻳا  ،داﺷﺘﻦ ﻗﺒﻮﻟﻤﻮن ،ﻧﻮﺷﺖ ﻲﻣ را دارو ﻫﻤﺎن آﻣﺪ ﻲﻣ
 ﻲﻋﻤﻠ ﻛﺎر ﻓﺮﺻﺖ ﺸﺘﺮﻴﺑ ﺗﻬﺮان ﺗﻮ" و " ﺴﺖﻴﻧ يﺟﻮر ﻦﻳا
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎﻳﻲ از  "ﻧﻪ ﻲﻠﻴﺧ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﺗﻮ دن ﻲﻣ داﻧﺸﺠﻮ ﺑﻪ
  .ﺑﻴﺎﻧﺎت ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﻮد
ﺑﺎ  4ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻈﺮات ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره 
   ﻛﺎرم ﭼﻮن ﻢﻳﻴداﻧﺸﺠﻮ زﻣﺎن ﻣﻦ": ﺒﺎراﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪﺑﻴﺎن ﻋ
 ﺪمﻳد را ﻳﻲﺰاﻴﭼ ﻚﻳ رﻓﺖ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻛﻢ ﻪﻳ ﺗﺠﺮﺑﻢ ﻛﺮدم ﻲﻣ
ﻛﺎر داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ "  "ﺧﻮرد ﺑﺪردم ﻲﻠﻴﺧ ﻛﻪ ﻛﺮدم ﺗﺠﺮﺑﻪ و
 ﻲﻠﻴﺧ ﻲﺑﻜﻨ ﻛﺴﺐ را ﻫﺎ ﻣﻬﺎرت از ﻲﻠﻴﺧﺑﺎﻋﺚ ﻣﻲ ﺷﺪ 
وﺟﻮد ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻛﺎري و  ،"ﻲﻔﺘﻴﺑ ﻲﻫﺴﺘ ﻛﻪ ﻲﺗﺮﻣ از ﺟﻠﻮﺗﺮ
ب ﻳﻚ ﻋﺎﻣﻞ ﻣﻬﻢ در ﻛﺴﺐ اﻳﻦ ﺗﺠﺎر ﻛﻨﺠﻜﺎوي در
ﻛﺴﺐ ﻣﻬﺎرت و ﺗﺴﻬﻴﻞ ﻛﻨﻨﺪه اﺳﺘﻘﻼل ﻛﺎري ﻣﺤﺴﻮب 
  .ﺷﺪه اﺳﺖ
در ﺑﻌﻀﻲ ﻣﻮارد واﺑﺴﺘﮕﻲ ﻋﻤﻠﻲ ﺑﻪ دﺳﺘﻮرات 
ﭘﺰﺷﻚ ﺑﻪ اﻧﺪازه اي ﻣﻄﺮح ﺷﺪه ﻛﻪ اراﺋﻪ ﻣﺮاﻗﺒﺖ 
ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺮاي ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻨﻮط ﺑﻪ ﻛﺴﺐ ﻣﺠﻮز از ﻃﺮف 
 ﭘﺮ ﻔﺖﻴﺷ ﺎنﻴﻣ ﻓﻘﻂ" :ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺜﺎل ﺑﻴﺎن ﺷﺪ. ﭘﺰﺷﻚ ﺑﻮد
ﻳﻪ و ﺳﺎﻻر  ﭘﺰﺷﻚ "و " ﻛﻨﻦ اﺟﺮا ﭘﺰﺷﻜﻮ اوردر و ﻛﻨﻦ
ﻛﺎرﻫﺎﻳﻲ را ﻣﺠﺒﻮرﻳﻢ اﻧﺠﺎم ﺑﺪﻳﻢ ﻛﻪ دﻳﻜﺘﻪ ﺑﺸﻪ  ﻋﻤﺪﺗﺎً
  (.01ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)"ﺑﻬﻤﻮن
در ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ 
ﻓﺮﺻﺖ ﻛﺎر داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ در  اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ
ﺑﺎﻟﻴﻦ ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺴﺮﻳﻊ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺣﺮﻓﻪ اي 
زﺣﻤﺎت ﭘﺮﺳﺘﺎر  ﺮﻏﻢ ﺗﻼش ﺑﻲ ﺷﺎﺋﺒﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎران،ﻋﻠﻴ .اﺳﺖ
. در ﻛﻨﺎر ﭘﺰﺷﻚ ﻛﻢ رﻧﮓ ﻳﺎ ﻧﺎدﻳﺪه اﻧﮕﺎﺷﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ
ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ در ﺑﻌﺪ اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران، ﺿﻌﻒ 
ﻧﺴﺒﻲ ﺑﻪ ﭼﺸﻢ ﻣﻲ ﺧﻮرد؛ ﻫﺮﭼﻨﺪ اﻳﻦ ﻣﻘﻮﻟﻪ ﺑﺎ اﻓﺰاﻳﺶ 
  .داﻧﺶ و ﺗﺨﺼﺺ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺟﻠﻮه اي ﺗﺎزه ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 و ﻮدنﺑ آﻟﺮت": ﺑﺮ اﺳﺎس ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻫﻤﭽﻮن
 آﻧﻬﺎ ﻲﻨﻴﺑ ﺶﻴﭘ ﺎﻳ ﻋﻼﺋﻢ ﺪنﻳد ﺑﺎ ﻛﻪ ﻲﻣﻮﻗﻌ ﺑﻪ اﻗﺪاﻣﺎت
ﻣﺸﺎرﻛﺖ )"ﺑﺨﺶ را زﻧﺪه ﻧﮕﻪ ﻣﻲ داره  ﻢﻳﺪﻳدﻲ ﻣ اﻧﺠﺎم
 ﻳﻲﻛﺴﺎ ﻣﺜﻼ، ﺳﻮادﺷﻮن ﺳﻄﺢ آره"؛ (3ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره
 و ﺳﻮادن ﺑﺎ ﻲﻠﻴﺧ اﻣﺎ ﻧﺪارن ﻲﭼﻨﺪاﻧ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺪﻳﺷﺎ ﻛﻪ ﻫﺴﺘﻦ
 دﻟﻢ و ﺑﺮم ﻲﻣ ﻟﺬت ﻲﻠﻴﺧ ﻣﻦ ،ﻛﻨﻦ ﻲﻣ ﺎدشﻴﭘ ﻋﻤﻞ ﺗﻮ
؛ (1ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) ".ﺑﺸﻢ اوﻧﺎ ﺜﻞﻣ ﺧﻮاد ﻲﻣ
 ﺑﺎ اﻻن ﻣﺨﺼﻮﺻﺎً ﺷﻪ ﻲﻣ ﻋﻮض ﻌﺎًﻳﺳﺮ اﻃﻼﻋﺎت ﭼﻮن"
 را ﻣﺸﻜﻞ ﻦﻳا ﻣﺎ يآﻣﻮز ﺑﺎز يﻫﺎ دوره و ﻣﺪاوم آﻣﻮزش
 ﺑﻪ ﻢﻴداﺷﺘ ﻗﺒﻮﻟﺶ ﻣﺎ ﻛﻪ ﻳﻲﺰاﻴﭼ از ﻲﻠﻴﺧ،  ﻢﻴﻛﻨ ﻲﻣ ﺣﻞ
 ﻫﺮ ﻛﻪ ﻣﺮﺟﻊ يﻛﺘﺎﺑﺎ ،ﺷﺪ ﻋﻜﺲ ﺑﺮ ﻲﻋﻠﻤ اﺻﻮل ﻋﻨﻮان
 "ﺳﺎل دو ﻫﺮ ﺷﺪه ﺣﺎﻻ ﺷﺪ ﻲﻣ ﻋﻮض ﺳﺎل ﭼﻬﺎر
 واﻗﻌﺎً ﻀﺎﻳﻣﺮ ﺑﻪ راﺟﻊ"؛ (4ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)
 يﻛﺎر اون، ﻣﺮاﻗﺒﺘﻪ ﺴﺖﻴﻧ ﻗﻀﺎوت ﻣﺎ ﻛﺎر ،ﻢﻴﻧﻜﻨ ﻗﻀﺎوت
 ﻧﺪاﺷﺘﻪ يﻛﺎر ﺶﻴﺑﻘ ﺑﻪ ﻢﻳﺑﺪ اﻧﺠﺎم رو ﻣﺎﺳﺖ ﻔﻪﻴوﻇ ﻛﻪ
 ﺗﻮ ﺧﻮدم ﻣﻦ"و ( 01ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)"ﻢﻴﺑﺎﺷ
 ﺳﺮ ﺑﺎﻻ ﻛﻪ ﺗﺮم ﻲراﺿ ﻲﻠﻴﺧ يروز اون ﻛﺎرم ﻂﻴﻣﺤ
، از ﺷﺮﻛﺖ (01ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎرهﻣﺸﺎرﻛﺖ )"ﺑﺎﺷﻢ ﺾﻳﻣﺮ
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲ ﮔﺮدد ﻛﻪ ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ 
ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺑﺎ اﻗﺪام ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﻣﺮاﻗﺒﺘﻲ، ﺑﻜﺎرﮔﻴﺮي ﺳﻮاد ﻋﻤﻠﻲ، ﺑﻪ 
ﻣﺴﺘﻤﺮ ﺑﺮ  روز ﻧﻤﻮدن اﻃﻼﻋﺎت، اﻧﺠﺎم وﻇﻴﻔﻪ و ﺣﻀﻮر
  .ﺑﺎﻟﻴﻦ ﺑﻴﻤﺎر ﻫﻤﺮاه ﺑﻮده اﺳﺖ
 ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ اﻧﺘﺨﺎب ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻪ ﻋﻨﻮان اﻟﻮﻳﺖ
 ﺎد ﺑﻪ ﻧﻔﺲ و ﻗﺪرت ﻋﻤﻠﻜﺮد درآﺧﺮ، ﺿﻌﻒ اﻋﺘﻤ
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ﭘﺮﺳﺘﺎران، ﭘﻴﺎﻣﺪ ﻫﺎي ﻗﺎﻧﻮﻧﻲ ﺧﺪﻣﺎت و ﻛﻢ رﻧﮓ ﺑﻮدن 
ﺣﺲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن ﺑﻪ ﻧﻮﻋﻲ ﺑﺎﻋﺚ ﺑﻲ ﺛﺒﺎﺗﻲ ﺣﺲ دروﻧﻲ 
ﮔﺮدﻳﺪه ( ﻧﻤﺎد ﺑﻌﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي)
  .اﺳﺖ
 يﺟﻮر ﻦﻴﻫﻤ": ﺑﻪ ﻃﻮري ﻛﻪ ﺟﻤﻼﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ
در "ﻧﺪاﺷﺘﻢ دوﺳﺖ را يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻲﻠﻴﺧ ﻣﻦ، دام ﺗﻮ ﻢﻳاﻓﺘﺎد
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ . ﺴﻴﺎري ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن رواﻳﺖ ﺷﺪه اﺳﺖﺑ
 ﺑﻮدن ﺴﺘﻢﻴﺳ ﺳﺎب ﻦﻳﻴﭘﺎ ﻧﻔﺲ ﺑﻪ اﻋﺘﻤﺎد": ﻋﺒﺎراﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ
 ﻛﻪ ﺎدﻴﻣ ﻗﺪرت از ﻫﻢ ﻓﺸﺎر"و  "درده ﻛﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎرﻳﻪ
 ﻣﺴﺎﺋﻞ"؛ (2ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) "ﻧﺪارن ﭘﺮﺳﺘﺎرا
 ﺟﺎ ﺞﻴﻫ ﻛﺎر ﻲوﺟﻮدﻛﻠ ﺑﺎ ؛داره دردﺳﺮ ﻲﻠﻴﺧ ﺶﻴﻗﺎﻧﻮﻧ
 ﻪﻳﻛﺎر ﻪﻳ ﺳﺨﺘﻪ"؛ "ﺳﺮا درد ﻣﻮﻗﻊ ﺟﺰ ﺎدﻴﻧﻤ ﭘﺮﺳﺘﺎر اﺳﻢ
 ﺳﺮ ﺑﺎزم ﺑﺎﺷﻪ ﻣﻘﺼﺮ ﭘﺰﺷﻚ اﮔﺮ ﻲﺣﺘ ﺎﻓﺘﻪﻴﺑ ﻲاﺗﻔﺎﻗ ﻫﺮ ﻛﻪ
 و يﺑﺮ ﺪﻳﺑﺎ ﻲﻛﻠ ﻲﻛﻨ ﺛﺎﺑﺖ ﻳﻲﺎﻴﺑ ﺗﺎ ﻛﻨﻦ ﻲﻣ ﺎدهﻴﭘ ﭘﺮﺳﺘﺎر
 ﻫﻢ اﮔﺮ ﻲﮔﻨﺎﻫ ﻲﺑ ﻛﻪ ﻲﻛﻨ ﺛﺎﺑﺖ ﻲﺑﺘﻮﻧ ﮔﺮ ا ﺗﺎزه ﻳﻲﺎﻴﺑ
و ( 8ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) "يﺑﺪ ﻪﻳد ﺪﻳﺑﺎ ﻲﻧﺘﻮﻧ ﻛﻪ
ﺑﻴﺮون ازم ﺳﻮال ﻫﻴﭻ وﻗﺖ ﺣﺲ ﻧﻜﺮدم ﭘﺮﺳﺘﺎرم اﮔﻪ "
 "ﻛﻨﻨﺪ ﻧﻤﻲ ﮔﻢ ﭘﺮﺳﺘﺎرم ﻣﻲ ﮔﻢ ﻛﺎرﻣﻨﺪ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﻢ
ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ( 2ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)
  .اﻇﻬﺎر ﺷﺪه اﺳﺖ
در ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻮارد ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻧﻮﻋﻲ ﺑﻲ 
ﻣﻴﻠﻲ ﺑﻪ اﻧﺘﺨﺎب اوﻟﻴﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻳﺎ از ﺳﺮ اﺟﺒﺎر اﻧﺘﺨﺎب 
 در ﻣﻮاردي ﻛﻪ اﻧﺘﺨﺎب آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ و ﺑﺎ ﻋﻼﻗﻪ. ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ
ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ ﺣﺲ دروﻧﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ 
ﻣﺸﻜﻼت ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﺛﺒﺎﺗﻲ ﻧﺴﺒﻲ ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ؛ ﺑﻄﻮر ﻛﻠﻲ در 
ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎﻳﻲ  ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن، در اﻛﺜﺮﻳﺖ ﻣﺸﺎرﻛﺖ
 ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ اي ﺑﺎ ﺣﺮﻓﻪ ﻫﺎي دﻳﮕﺮ، ﻫﻨﻮز ﺣﺲ دروﻧﻲ ﻛﺎﻣﻼً
  .ﺛﺒﺎت ﻧﻴﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ
در ﺧﺼﻮص ﻣﻮرد ﺣﻤﺎﻳﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻦ، 
 ﻛﺎرﻣﻮ ﺎدﻳ ﻲﻧﻤ ﺑﺪم يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻛﺎر زا" :ﺟﻤﻼﺗﻲ ﻫﻤﭽﻮن
 ﻲﭼﻨﺎﻧ آن ﺣﻘﻮق ،ﻧﺪاره ﻲاﺟﺘﻤﺎﻋ ﮋﻴﭘﺮﺳﺘ اﻣﺎ دارم دوﺳﺖ
ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ) "ﺎدهﻳز ﻫﻢ زﺣﻤﺘﺶ ،ﻧﺪاره ﻫﻢ
 ﻲﻠﻴﺧ اﺟﺘﻤﺎع ﺳﻄﺢ ﺗﻮ  ﻣﺮدم يﺳﺎز آﮔﺎه"؛ (2ﺷﻤﺎره
 ﻃﺮز ﺶﻴاﺟﺘﻤﺎﻋ ﮕﺎهﻳﺟﺎ ي،ﭘﺮﺳﺘﺎر رﺷﺘﻪ ﻣﻮرد در ﻔﻪﻴﺿﻌ
 داﻧﺸﺠﻮ ﻪﻛ وﻗﺖ اون ﭼﻪ ام رﺷﺘﻪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻣﺮدم ﺗﻔﻜﺮ
 ﻛﻤﻪ ﻲﻠﻴﺧ واﻗﻌﺎً ﻨﻢﻴﺒﻴﻣ ﻛﺎرم ﺳﺮ ﻛﻪ اﻻن ﭼﻪ و ﺑﻮدم
 از ﻲاﺟﺘﻤﺎﻋ ﻧﻈﺮ از"؛ (3ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) "ﻨﻪﻳﻴﭘﺎ
 ﭻﻴﻫ ﻛﻪ ﺎدﻳ ﻲﻣ ﺾﻳﻣﺮ ﻫﻤﺮاه ﻣﺜﻼً. ﺎدﻳ ﻲﻧﻤ ﺧﻮﺷﻢ ﺷﻐﻠﻢ
 ﺑﺪ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﻛﻠﻤﻪ ﻦﻳا ﭘﺮﺳﺘﺎرم ﻣﻦ ﮕﻪﻴﻣ ﻧﺪاره  ﻫﻢ يﺳﻮاد
 ﻪﻛﻨ ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻧﻔﺮ ﻚﻳ از ﺴﻮادﻴﺑ آدم ﻚﻳ ﻲﺣﺘ اﻓﺘﺎده ﺟﺎ
ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ) "ﭘﺮﺳﺘﺎرم ﻣﻦ ﮔﻪ ﻲﻣ ﺑﺪه ﺑﻬﺶ ﻟﮕﻦ
 ياﻧﺮژ و ﺮوﻴﻧ ﻣﻦ ﺑﻪ ﻲﻠﻴﺧ ارزﺷﻪ، ﺑﺎ ﻣﻦ اﺑﺮ"؛ (8ﺷﻤﺎر
 اﺧﻼق ﺧﻮﺑﻪ اﺧﻼﻗﺖ ﺗﻮ ﺑﮕﻪ ﻣﻦ ﺑﻪ ﻲﻜﻳ ﻛﻪ ﻦﻳا ﺪهﻴﻣ
 آدم رو يا ﮕﻪﻳد ﺠﻮرهﻳ اﺻﻼ ﺎﻳ يدار و ﻣﺤﻤﺪ ﺣﻀﺮت
 رﻓﺘﺎر ﺷﻪ ﻲﻣ ﺑﺎﻋﺚ ﺷﻪ ﻲﻣ ﺷﺎد آدم دل ﺗﻪ ﻛﻨﻦ، ﺣﺴﺎب
 "ﺾﻳﻣﺮ ﻫﻤﺮاه و ﻀﺎﻳﻣﺮ ﺑﺎ ﻪراﺑﻄ در ﻲﻛﻨ ﺖﻳﺗﻘﻮ را
 ،ﺷﻪ ﻲﻣ ﺗﺮ ﺑﺎز دﺳﺘﺖ"و ( 3ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)
 داره ﻲﺑﺴﺘﮕ رﻓﺘﺎرت ﺑﻪ ﻨﺎﻳا ﻫﻤﻪ ﻲﺑﭽﺮﺧﻮﻧ ﺑﻬﺘﺮ ﺑﺨﺸﻮ
 "داره ﻲﺑﺴﺘﮕ ﺖﻴارﺗﺒﺎﻃ ﻣﻬﺎرت اون ﺑﻪ ﻨﺎﻳا ﻫﻤﻪ
، ﺑﺎ ﺗﺼﻮﻳﺮ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ از (4ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)
ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺑﺮﻗﺮاري ارﺗﺒﺎط ﻣﻮﺛﺮ ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺮﺳﺘﺎر 
اه ﺷﺪه اﺳﺖ؛ ازﻃﺮﻓﻲ ﺣﺲ ﺗﺒﻌﻴﺾ درﻣﻮاردي ﻫﻤﺮ
درﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﺳﺎﻳﺮ ﻛﺎدر درﻣﺎﻧﻲ ﭼﻪ در دوران 
در اﺑﻌﺎد اﻳﻦ ﺣﻤﺎﻳﺖ  داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ و ﭼﻪ ﺑﻌﺪ از آن
آﻧﭽﻪ ﻛﻪ ﺟﺎﻣﻌﻪ از ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻪ  ﻏﺎﻟﺒﺎً. ﺛﻴﺮﮔﺬار ﺑﻮده اﺳﺖﺄﺗ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ﻣﻲ ﻛﺸﺪ، ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ در ﻗﺎﻟﺐ ﻣﻮرد ﺣﻤﺎﻳﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ 
رﺳﺪ دﻳﺪﮔﺎه ﺳﻨﺘﻲ  ﻈﺮ ﻣﻲﺑﻨ. ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺗﺒﻠﻮر ﻳﺎﺑﺪ
ﻋﻤﻮﻣﻲ  ﺛﻴﺮ ژرف و ﻋﻤﻴﻘﻲ ﺑﺮ اذﻫﺎنﭘﺮﺳﺘﺎري ﭼﻨﺎن ﺗﺄ
ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﻛﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮ آن در ﻓﺮﻫﻨﮓ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﻛﺸﻮر ﻣﺎ 
ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﺗﻼش ﻣﺘﻤﺎدي ﭘﺮﺳﺘﺎران در ﻋﺮﺻﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ 
در اﻳﻦ ﻣﻴﺎن ﻧﻘﺶ ﺣﻤﺎﻳﺖ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ از ﺧﺪﻣﺎت . اﺳﺖ
ﭘﺮﺳﺘﺎر و ارج ﻧﻬﺎدن ﺑﻪ ﺗﻼش ﻫﺎي ﺑﻲ ﺷﺎﺋﺒﻪ اﻳﻦ ﻗﺸﺮﻛﻮر 
  ري و اﻧﮕﻴﺰه در ﺛﺎﺑﺖ ﻗﺪم ﺑﻮدن را ﺋﻲ از اﻣﻴﺪواﺳﻮ
ﻳﻜﻲ از ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي . ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺮاي آﻧﺎن ﻓﺮاﻫﻢ آورد
ﺣﻤﺎﻳﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ در اﻳﻦ ﺣﺮﻓﻪ آن اﺳﺖ ﻛﻪ رﺳﺎﻧﻪ ﻫﺎ 
وﺑﻄﻮر ﻛﻠﻲ ﻧﻈﺎم ﺗﺒﻠﻴﻐﺎت ﺑﺼﺮي و ﻧﻮﺷﺘﺎري از ﺑﻜﺎرﺑﺮدن 
. ﻛﻠﻤﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎر در اﻟﻘﺎب ﻏﻴﺮﭘﺮﺳﺘﺎري اﺟﺘﻨﺎب ورزﻧﺪ
ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﻪ  ﺗﺒﻌﻴﺾ اﺣﺴﺎس ﺷﺪه از ﺟﺎﻧﺐ
ﻧﻮﻋﻲ ﻣﻮﻳﺪ ﭘﺰﺷﻚ ﺳﺎﻻري در دوران داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ و ﺑﻌﺪ 
  .از ﻓﺮاﻏﺖ از ﺗﺤﺼﻴﻞ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ




در ﺧﺼﻮص دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي، اﻳﻦ ﻣﻮﻟﻔﻪ 
ﻧﻮﻋﻲ ﺣﺲ ﺗﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﺣﺮﻓﻪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻄﻮر ﺗﺪرﻳﺠﻲ ﻛﺴﺐ 
ﺷﺪه و در ﮔﺬرزﻣﺎن ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ درﻧﻮﺳﺎن اﻳﻦ ﺣﺲ 
ﻪ اﻳﻦ ﺑﻮده اﺳﺖ ﻛ ﺛﻴﺮﮔﺬارﺄدر ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺗ
 از ﻲﻜ، ﻳﻢﻳﭘﺮﺳﺘﺎر ﻣﺎل ﻣﻦ": ﻧﺘﻴﺠﻪ از ﺟﻤﻼﺗﻲ ﻫﻤﭽﻮن
 را رﺷﺘﻢ واﻗﻌﺎً ﻣﻦﻪ، ﻋﺎﺷﻘ ﻛﻪ ﻫﺴﺘﻢ ﻳﻲﻛﺴﺎ ﻦﻳﺗﺮ ﻳﻲاﺳﺘﺜﻨﺎ
 رﺷﺘﻪ ﻚﻳ ﺑﺎ را رﺷﺘﻢ ﺴﺘﻢﻴﻧ ﺣﺎﺿﺮ اﺻﻼً و دارم دوﺳﺖ
 ﺑﺎ"؛ (3ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) " ﻛﻨﻢ ﻋﻮض ﮕﻪﻳد
 دوﺑﺎره ﺑﺎﺷﻪ ﻗﺮار اﮔﺮ ﻲﻌﻨﻳ ﭘﺮﺳﺘﺎرم ﻛﻪ ﮔﻢ ﻲﻣ اﻓﺘﺨﺎر
 "ﻛﺮدم ﻲﻣ اﻧﺘﺨﺎب را يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻗﻄﻌﺎً ﻛﻨﻢ ﺘﻪرﺷ اﻧﺘﺨﺎب
 ﻲﻠﻴﺧ ﻣﻦ در ﺣﺲ ﻦﻳا"و ( 7ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)
 اﺣﺴﺎس ﻦﻳا ﻛﻪ ﻛﺮدم ﺣﺲ ﻳﻲوﻗﺘﺎ ﻪﻳ ﻣﺜﻼً ﺑﻮده ﺮﻴﻣﺘﻐ
 و ﻛﻨﻢ ﺣﺲ ﻫﻢ را ﺗﻌﻠﻖ ﻦﻳا ﺷﺪه ﺑﺎﻋﺚ ﻲدروﻧ ﺖﻳرﺿﺎ
 ﭼﻘﺪر ﺑﺎﺷﻢ داﺷﺘﻪ ﻛﺎرم ﺑﻪ يﺸﺘﺮﻴﺑ ﺗﻌﻬﺪ ﺪﻳﺑﺎ ﻛﻪ ﻦﻳا
 ﻛﺮدم رو ﻛﺎر ﻦﻳا ﺷﺪ ﺧﻮب ﭼﻘﺪر ﻫﺴﺘﻢ ﻣﻦ ﻛﻪ ﺧﻮﺑﻪ
 ﻛﻪ ﻛﻨﻪ ﻲﻣ ﺖﻳاذ را آدم ﻨﻘﺪرﻳا ﺴﺘﻢﻴﺳ وﻗﺘﺎ ﻲﮔﺎﻫ اﻣﺎ
، (8ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) "ﺑﺮم ﺑﺬارم ﺑﻬﺘﺮه اﺻﻼً
  .ﺣﺎﺻﻞ ﺷﺪه اﺳﺖ
 در ﺧﺼﻮص ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻣﻨﻔﻌﻞ ﮔﺮوﻫﻲ، ﺑﺴﻴﺎري
ﺗﻮﺻﻴﻒ  ﻫﻨﮕﺎم در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، در ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﺸﺎرﻛﺖ از
ﻋﺪم ﺗﻤﺎﻳﻞ ﺑﻪ  از درﺟﺎﺗﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻛﺎر از ﺧﻮد ﺗﺠﺎرب
 آﻧﺎن ﺣﻜﺎﻳﺎت ﻳﺎ و ﻛﺮده ﮔﺰارش ﮔﺮوه را ﻋﻀﻮﻳﺖ در
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان . ﺣﺲ ﻏﻴﺮﻣﻔﻴﺪﺑﻮدن ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﮔﺮوﻫﻲ ﺑﻮد ﻣﺆﻳﺪ
 ﻞﻳﺗﻤﺎ ﻲﻠﻴﺧ يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻧﻈﺎم ﻪﺑ": ﻣﺜﺎل ﺟﻤﻼﺗﻲ ﻫﻤﭽﻮن
 ﺑﺮا يﻛﺎر؛ﺧﻮره ﻲﻧﻤ ﺑﺪرد ﻛﻨﻢ ﻲﻣ ﻓﻜﺮ ؛ﻧﺪاﺷﺘﻢ
 از اﻓﺘﺎد راه ﻧﻈﺎم ﻛﻪ ﻲاوﻟ ﺳﺎل؛ ده ﻲﻧﻤ اﻧﺠﺎم يﭘﺮﺳﺘﺎر
 ﺗﻮ ﻣﺜﻼ ﻧﺪاره يا ﺪهﻳﻓﺎ ﻧﻪ ﺪمﻳد ﺑﻌﺪ ﺑﻮدم، ﻓﻌﺎل اﻋﻀﺎء
 ﺶﻴﭘ ﭘﺰﺷﻚ ﻚﻳ يﺑﺮا ﻲﻣﺸﻜﻠ ﻚﻳ اﮔﻪ ﻲﭘﺰﺷﻜ ﻧﻈﺎم
 ﺷﻪ ﻲﻣ ﻋﻤﻞ وارد ﻲﭘﺰﺷﻜ ﻧﻈﺎم ﻊﻳﺳﺮ ﻲﻛﻨ ﻳﻲﺧﻄﺎ ﺎد،ﻴﺑ
 از ﺑﺪه  اﻧﺠﺎم يﻛﺎر ﻲﻛﺴ ﺑﺮا يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻧﻈﺎم ﺪمﻳﻧﺪ ﻲوﻟ
 اوﻣﺪ ﺶﻴﭘ ﺑﺮام ﻛﻪ ﻣﺸﻜﻞ ﻦﻳا ﺗﻮ ﺑﮕﻪ ﺪمﻴﻧﺸﻨ ﭽﻜﺲﻴﻫ
   ﻓﻜﺮ "؛ (2ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) "ﻛﺮد ﺖﻳﺣﻤﺎ ازم
   اﻧﺠﺎم يﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﺮا يﻛﺎر؛ﺧﻮره ﻲﻧﻤ ﺑﺪرد ﻛﻨﻢ ﻲﻣ
 ﺑﻮدم، ﻓﻌﺎل اﻋﻀﺎء از اﻓﺘﺎد راه ﻧﻈﺎم ﻛﻪ ﻲاوﻟ ﺳﺎل ؛ده ﻲﻧﻤ
 ﻚﻳ اﮔﻪ ﻲﭘﺰﺷﻜ ﻧﻈﺎم ﺗﻮ ﻣﺜﻼ ﻧﺪاره يا ﺪهﻳﻓﺎ ﻧﻪ ﺪمﻳد ﺑﻌﺪ
 ﻊﻳﺳﺮ ﻲﻛﻨ ﻳﻲﺧﻄﺎ ، ﺎدﻴﺑ ﺶﻴﭘ ﭘﺰﺷﻚ ﻚﻳ يﺑﺮا ﻲﻣﺸﻜﻠ
 يﭘﺮﺳﺘﺎر ﻧﻈﺎم ﺪمﻳﻧﺪ ﻲوﻟ ﺷﻪ ﻲﻣ ﻋﻤﻞ وارد ﻲﭘﺰﺷﻜ ﻧﻈﺎم
 ﺗﻮ ﺑﮕﻪ ﺪمﻴﻧﺸﻨ ﭽﻜﺲﻴﻫ از ؛ﺑﺪه ﺠﺎماﻧ يﻛﺎر ﻲﻛﺴ ﺑﺮا
 ﺣﺪاﻗﻞ ؛ﻛﺮد ﺖﻳﺣﻤﺎ ازم اوﻣﺪ ﺶﻴﭘ ﺑﺮام ﻛﻪ ﻣﺸﻜﻞ ﻦﻳا
 ﻦﻳا دادﮔﺎه ﻲرﻓﺘ يﻛﺮد ﺧﻄﺎ اﮔﻪ  ﻛﻪ ﻛﻨﻪ ﻳﻲراﻫﻨﻤﺎ
 ؛ﺪمﻳﻧﺪ ،ﻲﻧﺸ ﻣﺤﻜﻮم ﻛﻪ ﻛﻦ دﻓﺎع ﺧﻮدت از يﻃﻮر
 ﻓﻘﻂ ﻧﻪ.؛ﻧﺸﺪم ﻋﻀﻮ اﺳﺖ  ﺪهﻳﻓﺎ ﻲﺑ ﻛﺎر ﻚﻳ مﺪﻳد ﻲوﻗﺘ
 يﻛﺎر شﺑﻬﺒﻮد و يﭘﺮﺳﺘﺎر روﻧﺪ ﺗﻮ ﻛﻪ ﻦﻳا ﻣﺴﺎﻟﻪ، ﻦﻳا
و ( 5 ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره) "ﺪمﻳﻧﺪ يﺰﻴﭼ ﻛﻪ ﻣﻦ ﺑﻜﻨﻪ
 ﻚﻳ و ﺪنﻳد را ﭘﺰﺷﻚ ﻚﻳ ﻓﻘﻂ درﻣﺎن ﻛﺎدر ﺗﻮ"
 "ﻦﻴﻫﻤ ﻛﻨﻪ اﺟﺮا ﭘﺮﺳﺘﺎر و ﺑﺪه ﺳﻔﺎرش ﭘﺰﺷﻚ ؛ﭘﺮﺳﺘﺎر
  .، را ﺑﻴﺎن ﻧﻤﻮدﻧﺪ(9 ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره)
  
  :ﺑﺤﺚ
ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺻﻞ ﺗﺤﻠﻴﻞ 
در  ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎ و ﺣﻜﺎﻳﺎت ﻣﻜﺘﻮب ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻮد ﻛﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ اﺳﺘﺨﺮاج درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي 
اﻳﻦ درون . ﻣﻔﻬﻮم اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﮔﺮدﻳﺪ
و ﺑﺎ ﺑﻜﺎرﮔﻴﺮي  nenaM naVﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎ ﻣﻄﺎﺑﻖ روﻳﻜﺮد 
، روﻳﻜﺮد (ﭘﺎراﮔﺮاف 31در ﻗﺎﻟﺐ)روﻳﻜﺮد ﻛﻞ ﻧﮕﺮ
( از ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎ ﭘﺎراﮔﺮاف 002ﺟﺪاﺳﺎزي )اﻧﺘﺨﺎﺑﻲ 
ﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎ ﻛﺪ اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه از ﻣﺼ 4701)و ﺟﺰ ﻧﮕﺮ 
ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ . اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ( ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺧﻂ ﺑﻪ ﺧﻂ
ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﻳﻚ ﻣﻔﻬﻮم ﭼﻨﺪ وﺟﻬﻲ 
 درون ﺑﺎ روﻧﺪي ﺗﺪرﻳﺠﻲ، ﻣﺘﻐﻴﺮ و ﺷﻨﺎور اﺳﺖ ﻛﻪ
ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي ﺷﻨﺎوري ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ، اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ، 
ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﻣﻮرد ﺣﻤﺎﻳﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻦ، 
ﺗﺒﻴﻴﻦ  دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي و ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻣﻨﻔﻌﻞ ﮔﺮوﻫﻲ
 ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ و ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﺑﺎ ﻳﻚ ﭘﻴﺶ زﻣﻴﻨﻪ
آﻏﺎز و ﻃﻲ دوره آﻣﻮزش رﺳﻤﻲ ( ﺗﺼﻮﻳﺮ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ)
در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﻣﺪرﺳﻴﻦ ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﺳﺎﻳﺮ ﺣﺮﻓﻪ ﻫﺎي 
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در داﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎي ﭘﺮﺳﺘﺎري اداﻣﻪ و ﺑﺎ  ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ
ﮔﺬر ﻛﺴﺐ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺣﺮﻓﻪ اي  ﺷﺮوع ﻛﺎر ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ در
  .ﺗﻜﺎﻣﻞ ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪ
 ﺳﺎﻳﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺎ ﻓﻮق ﻫﺎي ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ و ﺑﺮرﺳﻲ
 ﺗﺠﺎرب ﺑﻴﻦ را ﺗﻔﺎوت ﻫﺎﻳﻲ و وﺟﻮد ﺗﺸﺎﺑﻬﺎت ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت،
 ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺳﺎﻳﺮ و ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ در ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺷﺮﻛﺖ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ درون ﻣﺎﻳﻪ اي از . دﻫﺪ ﻣﻲ ﻧﺸﺎن
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺎ ﺗﺒﻠﻮر ارزﺷﻲ، ﺣﺲ ﭘﺮﺳﺘﺎر 
 ﻋﺮق ﺑﻪ ﺣﺮﻓﻪ وﺣﺲ ﻫﻤﺪﻟﻲ ﺑﻮدن، داﻧﺶ ﻛﺎرﺑﺮدي،
ﺷﻨﺎوري  درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي ﻓﺮﻋﻲ. ﻒ ﺷﺪه اﺳﺖﺗﻮﺻﻴ
ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ آﺷﻜﺎر ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ ﻛﻪ ﺗﺪاوم ﻛﺎر و ﺷﻨﺎﺧﺖ 
ﺗﺪرﻳﺠﻲ ﻛﺎر ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﻣﻮﺟﺐ اﻳﺠﺎد ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي ﺑﻪ ﺣﺮﻓﻪ 
ﻫﺮﭼﻨﺪ داﻧﺶ ﺣﺮﻓﻪ اي در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ . ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ
ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎي ﻋﻤﻠﻲ در ﻋﺮﺻﻪ وﻛﺎر ﺑﺎ ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺗﻮاﻧﻤﻨﺪ 
ران از ﻃﺮف دﻳﮕﺮ، ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﻜﺎ. ﻛﺴﺐ ﻣﻲ ﮔﺮدد
ﺳﺎﻋﻲ و دﻟﺴﻮز در اﻳﺠﺎد اﻋﺘﻤﺎد ﺑﻪ ﻧﻔﺲ در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ 
ﺑﻴﻤﺎران ﺻﻌﺐ اﻟﻌﻼج و ﺗﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ ﺷﺮاﻳﻂ ﻛﺎري ﺳﺨﺖ 
ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ ﺷﺮاﻳﻂ روﺣﻲ ﺧﺎص . ﻧﻘﺶ ﺑﺴﺰاﻳﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
ﻣﺮاﻗﺒﺘﻲ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﺑﺨﺶ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺨﺶ ﻫﺎي وﻳﮋه، 
ﻋﺮق ﺑﻪ ﻫﻤﻨﻮع و ﺣﺲ ﻣﻔﻴﺪ ﺑﻮدن ﻣﺮاﻗﺒﺖ، اﻧﮕﻴﺰه اداﻣﻪ 
ا ﺑﮕﻮﻧﻪ اي ﺗﻘﻮﻳﺖ ﻛﺮده اﺳﺖ ﻛﻪ در اﻳﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ ر ﻛﺎر
. ﺣﺲ دروﻧﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن ﺗﺒﻠﻮري ﺑﻴﺮوﻧﻲ ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﺑﻄﻮر ﻛﻠﻲ در ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي 
ارﺗﻘﺎء  اوﻟﻴﻪ و اﻧﺘﺨﺎب آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ، دو ﻣﻮﻟﻔﻪ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻬﻢ در
ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﺗﻮام ﺑﺎ ﺣﻔﻆ ارزش ﻫﺎي ﺣﺮﻓﻪ اي در ﺣﻴﻦ ﻛﺎر 
در  floWﻪ در ﺣﺎﻟﻲ ﻛ.ﺑﻮده اﺳﺖ ﭘﺮﺳﺘﺎري در ﻃﻮل زﻣﺎن
ﺗﺒﻴﻴﻦ ﻣﻔﻬﻮم اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﻓﻘﻂ ﺑﻪ ﺑﻌﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ 
آن در ﭘﺮﺳﺘﺎران ﭘﺮداﺧﺘﻪ و درﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ ﻛﻪ اﺣﺴﺎس 
ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن، ﻣﻨﺘﺴﺐ ﺑﻪ ﻫﻮﻳﺖ ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﻮده ودر ﻃﻲ 
ﻣﺮاﺣﻞ ﺧﺎص ﺷﻜﻞ ﮔﻴﺮي ﺗﺪرﻳﺠﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن 
ﺑﻮدن، ﻳﻚ ﺣﺲ ﺑﻮدن  اﺣﺴﺎس ﭘﺮﺳﺘﺎر. ﺣﺎﺻﻞ ﻣﻲ ﺷﻮد
  و دروﻧﻲ ﺳﺎزي  اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﺴﺘﻠﺰم ﺗﻌﻬﺪ ﻓﺮدي
   ﻃﻲ ﺗﺤﺼﻴﻞ ارزش ﻫﺎﺳﺖ و روﻳﺪادﻫﺎي ﺧﺎﺻﻲ در
ﻲ ﺗﻮاﻧﺪ در اﻳﺠﺎد ﺗﻌﻬﺪ ﻋﻤﻴﻖ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري ارﺗﺒﺎط داﺷﺘﻪ ﻣ
 در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي دﻳﮕﺮ ﺑﺎﻗﺮي در ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﻔﻬﻮم(. 5)ﺑﺎﺷﺪ 
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ  ﺑﺮ ﻣﺒﺘﻨﻲ رﻓﺘﺎر ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎر، آن را
 ﻫﺎي ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ، ﺣﻴﻄﻪ ﺑﺮاﺳﺎس اﻳﻤﻦ ﭘﻴﺎﻣﺪ و ﻋﻤﻠﻜﺮد
 ﺑﺮ و واﻗﻌﻲ ﻋﺎﻃﻔﻲ درﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎي و ﺣﺮﻛﺘﻲ ﻲرواﻧ
ﺳﺨﻨﻲ دﻳﮕﺮ  ﺑﻪ. اﺳﺘﺎﻧﺪاردﻫﺎ ﺗﻌﺮﻳﻒ ﻧﻤﻮده اﺳﺖ اﺳﺎس
 و ﺻﻔﺎت از اي ﻣﺠﻤﻮﻋﻪ ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﮔﻔﺖ ﻣﻲ ﺗﻮان
 ﻛﺎرآﻣﺪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺑﺮاي اﺳﺎﺳﻲ ﻛﻪ اﺳﺖ ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت
ﻓﺮاﻳﻨﺪي ﻣﺘﻐﻴﺮ  ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ .ﺷﻮد ﻣﻲ ﻣﺤﺴﻮب ﺣﺮﻓﻪ درآن
ﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻪ در ﻣ( 62) ﻣﻨﻔﺮدي ﻧﺪارد و ﭘﻮﻳﺎ اﺳﺖ وﺗﻌﺮﻳﻒ
و ﺗﺒﻠﻮر  ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ زﻳﺮ درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي داﻧﺶ ﻛﺎرﺑﺮدي
ارزﺷﻲ در درون ﻣﺎﻳﻪ ﺷﻨﺎوري ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﻣﻔﻬﻮم اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ 
 .ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﻫﻢ ﺧﻮاﻧﻲ دارد
در ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ 
اﺳﺘﻘﻼل ﻋﻤﻠﻲ ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻓﺮﺻﺖ ﻛﺎر داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ 
ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ  ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺴﺮﻳﻊ در ﺑﺎﻟﻴﻦ
ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ ﺗﻼش ﺑﻲ ﺷﺎﺋﺒﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎران، . اي اﺳﺖ ﺣﺮﻓﻪ
زﺣﻤﺎت ﭘﺮﺳﺘﺎر در ﻛﻨﺎر ﭘﺰﺷﻚ ﻛﻢ رﻧﮓ ﻳﺎ ﻧﺎدﻳﺪه 
ﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ در ﺑﻌﺪ اﺳﺘﻘﻼل . اﻧﮕﺎﺷﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻋﻤﻠﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎران، ﺿﻌﻒ ﻧﺴﺒﻲ ﺑﻪ ﭼﺸﻢ ﻣﻲ ﺧﻮرد؛ 
ﻫﺮﭼﻨﺪ اﻳﻦ ﻣﻘﻮﻟﻪ ﺑﺎ اﻓﺰاﻳﺶ داﻧﺶ و ﺗﺨﺼﺺ ﭘﺮﺳﺘﺎر 
در  ﺗﻘﻲ ﻧﮋاد و ﻫﻤﻜﺎران .ﺟﻠﻮه اي ﺗﺎزه ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﻔﻬﻮم اﺳﺘﻘﻼل در ﭘﺮﺳﺘﺎري،
آزادي،  ﮔﻴﺮي، ﺗﺼﻤﻴﻢ ﺑﺤﺮاﻧﻲ، ﺗﻔﻜﺮ ﻣﺨﺘﺎري، ﺧﻮد
 آن از ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ و ﻇﺮﻓﻴﺖ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ، ﺧﻮدﻛﻨﺘﺮﻟﻲ،
 ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻛﺮدﻧﺪ و ﺑﻴﺎن ﻧﻤﻮدﻧﺪ اﺳﺘﻘﻼل اﺳﺘﺨﺮاج
 .(72)اﺳﺖ  ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺗﻴﻢ ﺑﻴﻦ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﺎ ﻣﺮﻫﻮن
ﺧﺼﻮص  درﺑﻨﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ 
ﻣﺴﺎﻟﻪ اﺳﺘﻘﻼل در ﻛﺎر ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ﺳﻴﻄﺮه 
ﭘﺰﺷﻚ ﺑﺮ ﻋﺮﺻﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن 
ﺣﺮﻓﻪ اي را ﻧﻴﺰ ﻣﺘﺎﺛﺮ ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ و اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻴﺸﺘﺮ 
دﻳﺪﮔﺎه ﭘﺰﺷﻚ و ﭘﺮﺳﺘﺎر ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﺗﺎ  ﺣﺎﺻﻞ اﻧﺪﻳﺸﻪ و
 .ﺳﺎﺧﺘﺎر ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ
راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ در ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻮارد،  در
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻧﻮﻋﻲ ﺑﻲ ﻣﻴﻠﻲ ﺑﻪ اﻧﺘﺨﺎب اوﻟﻴﻪ  ﻣﺸﺎرﻛﺖ
در ﻣﻮاردي . داﺷﺘﻨﺪﭘﺮﺳﺘﺎري ﻳﺎ از ﺳﺮ اﺟﺒﺎر اﻧﺘﺨﺎب 
ﻛﻪ اﻧﺘﺨﺎب آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ و ﺑﺎ ﻋﻼﻗﻪ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ 




ﺣﺲ دروﻧﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ ﻣﺸﻜﻼت ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ، 
ﺑﻄﻮر ﻛﻠﻲ در اﻛﺜﺮﻳﺖ . ﺛﺒﺎﺗﻲ ﻧﺴﺒﻲ ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎﻳﻲ  ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن، در ﻣﺸﺎرﻛﺖ
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ اي ﺑﺎ ﺣﺮﻓﻪ ﻫﺎي دﻳﮕﺮ، ﻫﻨﻮز ﺣﺲ دروﻧﻲ 
ﭼﺎرﭼﻮب  در ﻣﻨﺎﺑﻊ، ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ را .ﺛﺒﺎت ﻧﻴﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ ﻛﺎﻣﻼً
ﻛﻪ در آن ﺗﻌﺎﻣﻞ ﭘﺮﺳﺘﺎر و  ﻣﻔﻬﻮﻣﻲ ﻣﻌﺮﻓﻲ ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ
و ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺘﻌﺪدي ﺑﺮ اﻳﻦ ارﺗﺒﺎط  ﺑﻴﻤﺎر ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﻲ ﮔﺮدد
رﻓﺘﺎر ﺑﻴﻤﺎر، : ﻳﻨﺪ ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ ازآاﺟﺰاء اﻳﻦ ﻓﺮ. دارﻧﺪ ﺛﻴﺮﺗﺄ
و ﺧﺪﻣﺎت ﭘﺮﺳﺘﺎر ﻛﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﻛﻤﻚ  واﻛﻨﺶ ﭘﺮﺳﺘﺎر
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻛﻪ در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ . ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎر اراﺋﻪ ﻣﻲ ﮔﺮدد
ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﺎﺷﺪ در ﻣﺮور ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻳﺎﻓﺖ ﻧﺸﺪ، ﻟﻴﻜﻦ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ي ﻛﻴﻔﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﻘﺶ ﻓﻌﺎل ﭘﺮﺳﺘﺎر در راﺑﻄﻪ 
ﺑﺎ ﻣﺴﺎﺋﻞ اﺧﻼﻗﻲ ﻣﻮاﺟﻪ ﺷﺪه در ﺑﺎﻟﻴﻦ، درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي 
 و آﻣﻮزﺷﻲ ، ﻧﻘﺶﭘﺮﺳﺘﺎر ﻓﺮدي و ذاﺗﻲ ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت
 ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺣﺮﻓﻪ ﻛﺎرﻓﺮﻣﺎ و ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﺪﻳﺮﻳﺘﻲ
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  (.82)ﭘﺮﺳﺘﺎران اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه اﺳﺖ  اي
از  ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي ﮔﺴﺘﺮده ﺗﺮي ،ﺣﺎﺿﺮ ﭘﻮﻳﺎﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ
ﻛﻪ ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﻧﻘﺶ ﻓﻌﺎل ﭘﺮﺳﺘﺎر در ﻋﺮﺻﻪ  را ﺧﺪﻣﺎت
آﻣﻮزﺷﻲ و ﻏﻴﺮه را  ،اﺧﻼﻗﻲ ،ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ
ﻛﻪ ﺑﺎ دروﻧﻲ ﺳﺎزي ﺣﺲ  ادهﺷﺎﻣﻞ ﻣﻲ ﺷﻮد ﭘﻮﺷﺶ د
ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن، ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻣﺮاﻗﺒﺘﻲ ﻣﺜﻤﺮ 
  .ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻋﺠﻴﻦ ﮔﺮدد
ﻣﻲ ﺗﻮان ﮔﻔﺖ  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪندر راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻣﻮرد 
  آﻧﭽﻪ ﻛﻪ ﺟﺎﻣﻌﻪ از ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﻪ ﺗﺼﻮﻳﺮ ﻣﻲ ﻛﺸﺪ،  ﻏﺎﻟﺒﺎً
ﻈﺮ ﺑﻪ ﻧ. ﺎﻟﺐ ﺣﻤﺎﻳﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺗﺒﻠﻮر ﻳﺎﺑﺪﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ در ﻗ
ﺛﻴﺮ ژرف و ﺄﭼﻨﺎن ﺗ ﻣﻲ رﺳﺪ دﻳﺪﮔﺎه ﺳﻨﺘﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري
ﻋﻤﻴﻘﻲ ﺑﺮ اذﻫﺎن ﻋﻤﻮﻣﻲ ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﻛﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮ آن در ﻓﺮﻫﻨﮓ 
ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﻛﺸﻮر ﻣﺎ ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﺗﻼش ﻣﺘﻤﺎدي ﭘﺮﺳﺘﺎران در 
در اﻳﻦ ﻣﻴﺎن ﻧﻘﺶ ﺣﻤﺎﻳﺖ . ﻋﺮﺻﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ اﺳﺖ
ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ از ﺧﺪﻣﺎت ﭘﺮﺳﺘﺎر و ارج ﻧﻬﺎدن ﺑﻪ ﺗﻼش ﻫﺎي 
ﺑﻲ ﺷﺎﺋﺒﻪ اﻳﻦ ﻗﺸﺮ، ﻛﻮر ﺳﻮﺋﻲ از اﻣﻴﺪواري و اﻧﮕﻴﺰه در 
. ﺛﺎﺑﺖ ﻗﺪم ﺑﻮدن را ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺮاي آﻧﺎن ﻓﺮاﻫﻢ آورد
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ رﺿﺎﻳﻲ و ﻫﻤﻜﺎران ﻧﻴﺰ ﻣﻮﻳﺪ اﻳﻦ ﻣﻄﻠﺐ اﺳﺖ ﻛﻪ 
ﭘﺮﺳﺘﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﻗﺮار اﺳﺖ در ﻧﻘﺶ ﻣﺮاﻗﺒﺘﻲ ﺧﻮد از ﺑﻴﻤﺎران 
در . ﺣﻤﺎﻳﺖ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ، ﺧﻮد ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﺣﻤﺎﻳﺖ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي اﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ در ﺣﻔﻆ و ﻧﮕﻬﺪاﺷﺘﻦ 
ﺛﻴﺮ ﺑﺴﺰاﻳﻲ ﺄﻮاري ﻛﺎر ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺗﭘﺮﺳﺘﺎر و ﺗﺤﻤﻞ دﺷ
  .(92)داﺷﺘﻪ اﺳﺖ 
در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ درون ﻣﺎﻳﻪ دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي، 
و ﻛﺎر در ﺷﺮاﻳﻄﻲ ﻛﻪ  اﺳﺘﻘﺒﺎل از ﭼﺎﻟﺶ، ﻣﻨﻌﻄﻒ ﺑﻮدن
ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ﻓﺮدي، ﺧﺎﻧﻮادﮔﻲ ﻣﺸﻜﻼت ﺟﺪي دارد 
  و ﺟﺰ ﺑﺎ دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺑﻪ ﺣﺮﻓﻪ ﺗﺒﻠﻮر ﻧﻤﻲ ﻳﺎﺑﺪ، ﻗﺎﺑﻞ روﻳﺖ 
ﺑﻮدن ﺧﻮد ﻧﻮﻋﻲ ﺣﺲ  ﻣﻲ ﮔﺮدد؛ ﺑﻄﻮري ﻛﻪ از ﭘﺮﺳﺘﺎر
در اﻳﻦ . ﻏﺮور، ﺧﻮﺷﺤﺎﻟﻲ و رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي اﻇﻬﺎر ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﺪ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻋﺎﻣﻞ ﺿﻌﻒ ﺗﻌﻠﻖ ﺣﺮﻓﻪ اي در 
ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي درون ﻣﺎﻳﻪ دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي در اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ 
ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه اﺳﺖ در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ در دﻳﮕﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﺗﺒﻴﻴﻦ 
 ﻓﺎرغ اﻟﺘﺤﺼﻴﻞ ﺷﺪه ﺗﺠﺎرب اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺗﺎزه
در زﻣﺎن ورود ﺑﻪ ﺑﺎﻟﻴﻦ ﺑﻪ درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي ﻫﺮج و ﻣﺮج 
ﻃﺎﻗﺖ ﻓﺮﺳﺎ، ﻳﺎدﮔﻴﺮي در ﺣﻴﻦ اﻧﺠﺎم ﻛﺎر، ﮔﺰارش ﺷﺪه 
ﻧﻴﺎز )اﺳﺖ و ﺗﺪاﺧﻞ ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ 
ﺑﻪ ﺗﺴﺮﻳﻊ ﺗﻄﺎﺑﻖ ﺑﺎ ﻛﺎر و ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻘﺮون ﺑﻪ ﺻﺮﻓﻪ ﺑﻮدن 
ﻛﺴﺐ داﻧﺶ،  ﻧﻴﺎز ﺑﻪ)ﺑﺎ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ( ﻛﺎر
در اﻳﻦ ﺗﺎزه ( ﻧﻴﺎز ﺑﺮاي ﻛﺎر ﮔﺮوﻫﻲ ﻧﮕﺮش و ارزش ﻣﻮرد
  .(03)ﻛﺎران ﺑﻪ ﭼﺸﻢ ﻣﻲ ﺧﻮرد 
درون ﻣﺎﻳﻪ ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻣﻨﻔﻌﻞ ﮔﺮوﻫﻲ ﻧﺸﺎن 
داد ﻋﻀﻮﻳﺖ در اﻧﺠﻤﻦ ﻫﺎ و ﻧﻈﺎم ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺪﻟﻴﻞ 
ﺿﻌﻒ ﺣﻤﺎﻳﺖ و ﭘﺸﺘﻴﺒﺎﻧﻲ از ﭘﺮﺳﺘﺎر و ﻛﻢ رﻧﮓ 
ﺑﻮدن ﻧﻘﺶ اﻳﻦ ﻧﻈﺎم در ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ روﻧﺪ ﺣﺮﻓﻪ ﭼﻨﺪان 
ن ﻣﺎﻳﻪ در در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ اﻳﻦ درو. ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻧﻴﺴﺖ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻨﻮﻧﻲ ﺑﺎ ﻋﺪم ﺗﻤﺎﻳﻞ و ﺑﻲ رﻏﺒﺘﻲ در 
ﺿﻌﻒ در ﻛﺎر ﺗﻴﻤﻲ ﺗﻮﺻﻴﻒ  ﻛﺎرﮔﺮوﻫﻲ و اﺻﻮﻻً
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮد ﺑﺎ  maeRو   sihciryXﺷﺪه اﺳﺖ،
ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﻔﻬﻮم ﻛﺎر ﮔﺮوﻫﻲ اﺷﺎره ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻛﻪ ﻛﺎر 
ﻳﻨﺪي اﺳﺖ ﻛﻪ در آن دو ﻳﺎ ﭼﻨﺪ ﻧﻔﺮ از آﮔﺮوﻫﻲ ﻓﺮ
  و  ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻫﺎي درﻣﺎﻧﻲ ﺑﺎ ﭘﻴﺶ زﻣﻴﻨﻪ
ﻣﻬﺎرت ﻫﺎي ﻣﻜﻤﻞ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ در راﺳﺘﺎي ﺗﺤﻘﻖ ﻳﻚ 
ﻳﺎ ﭼﻨﺪ ﻫﺪف ﺑﺎ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ ﻫﻤﻜﺎري داﺷﺘﻪ ﺗﺎ ﻣﺮاﻗﺒﺖ 
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ﺟﺴﻤﻲ رواﻧﻲ از ﺑﻴﻤﺎر را ﺑﺮرﺳﻲ، ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي و 
ارزﺷﻴﺎﺑﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ؛ اﻳﻦ ﻋﻤﻞ ﻧﻴﺰ، ﺑﻪ ﺗﺸﺮﻳﻚ ﻣﺴﺎﻋﻲ 
ﺑﻴﻦ ﺣﺮﻓﻪ اي، ارﺗﺒﺎﻃﺎت ﺑﺎز و ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي 
  (.13)ﻣﺸﺘﺮك ﻧﻴﺎز دارد 
ﺗﺠﺎرب  ﻨﻮﮔﺮاﻓﻲ دردر ﻗﺎﻟﺐ اﺗ tlohsiB
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺗﺎزه ﻛﺎر از اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺪﻧﺒﺎل 
ﮔﻴﺮي در  ، ﺷﻜﻞورود ﺑﻪ ﺑﺎﻟﻴﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻣﻘﺪﻣﺎﺗﻲ در ﺑﺪو
درون ﻣﺎﻳﻪ ﻫﺎي  ﺣﺮﻓﻪ را ﺑﻪ ﻋﻨﻮان درون ﻣﺎﻳﻪ اﺻﻠﻲ ﺑﺎ زﻳﺮ
ﭘﺬﻳﺮش ﺣﺮﻓﻪ واﻗﻊ ﺷﺪن، در ﺣﺮﻓﻪ ﺑﻪ ﭼﺎﻟﺶ  ﻣﻮرد
ﻛﺸﻴﺪه ﺷﺪن، در ﺳﻠﺴﻠﻪ ﻣﺮاﺗﺐ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ واﻗﻊ ﺷﺪن، 
ﻬﺪ ﺷﺪن و ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺑﺎ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﭘﺬﻳﺮي ﻋﻨﻮان ﻛﺮده ﻣﺘﻌ
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﻴﺰ ﺷﻨﺎوري ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﺑﺎ ﺗﺒﻠﻮر . اﺳﺖ
ارزﺷﻲ، ﺣﺲ ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﻮدن، داﻧﺶ ﻛﺎرﺑﺮدي و ﻣﻮرد 
و  ﺗﺼﻮﻳﺮ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎريﺣﻤﺎﻳﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺑﺎ 
ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻋﺎﻣﻞ ﺿﻌﻒ ﺗﻌﻠﻖ ﺣﺮﻓﻪ اي در درون 
ﻪ ي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺬﻛﻮر ﻧﺰدﻳﻚ ﻣﺎﻳﻪ دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺎ ﻳﺎﻓﺘ
  (.23)اﺳﺖ 
ﻟﻪ ﺑﻮد ﻛﻪ ﺄﻣﺤﺪودﻳﺖ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ ﻣﺴ
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻘﻄﻊ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ و ﻓﺎرغ اﻟﺘﺤﺼﻴﻼن اﻳﻦ 
ﺑﻮده اﻧﺪ و ﻧﻈﺮ ﺑﻪ دوره، ﺟﺰء ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮدن اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن در ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻼت 
 .ﺗﻜﻤﻴﻠﻲ، اﻳﻦ اﻓﺮاد در ﻧﻤﻮﻧﻪ وارد ﻧﺸﺪه اﻧﺪ
 
  :يﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮ
اي  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد 
وﻳﮋﮔﻲ ﻓﺮدي  وزﻣﻴﻨﻪ زﻣﺎن،  ﺑﺎﻣﻔﻬﻮﻣﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ 
ﺑﺮاي اﻳﻦ ﻛﻪ . ﻛﻨﺪ ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﺘﻔﺎوﺗﻲ، ﺗﻈﺎﻫﺮات ﻣاﺟﺘﻤﺎﻋﻲ
آﻣﻴﺰ  در ﺣﺮﻓﻪ ﺧﻮد ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺆﺛﺮ و ﻣﻮﻓﻘﻴﺖ ﭘﺮﺳﺘﺎران
ﻫﺎي  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﭼﻮن ﺗﻤﻬﻴﺪاﺗﻲ ﻓﺮاﻫﻢ ﻧﻤﻮدناﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﻮﻧﺪ، 
از اﻟﮕﻮﻫﺎي ﻧﻘﺸﻲ ﺷﺎﻳﺴﺘﻪ،  ﻣﻨﺪي ﺟﺎﻣﻊ آﻣﻮزﺷﻲ، ﺑﻬﺮه
، ﻓﺮاﻫﻢ ﻧﻤﻮدن ﮔﺮﺳﺎﺧﺘﺎرﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ و ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺣﻤﺎﻳﺖ 
ﻫﺎي ﻛﺎر در ﻋﺮﺻﻪ ﺟﻬﺖ ﻛﺴﺐ ﺗﺠﺮﺑﻪ و اراﻳﻪ  ﻓﺮﺻﺖ
 اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻨﻨﺪه ﻣﻲ ﺗﻌﻴﻴﻦ ،ﺑﺎزﺧﻮردﻫﺎي ﺳﺎزﻧﺪه
ﻣﻔﻬﻮم اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن  ﺗﺒﻴﻴﻦ ﺗﺠﺎرب در ﺧﺼﻮصﺿﻤﻦ 
ﺑﻴﺸﺘﺮ  ﭘﮋوﻫﺶآﻏﺎزي ﺑﺮاي ﻧﻘﻄﻪ در ﺣﺮﻓﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎري، 
ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺧﻮاﻫﺪ  ﺣﺮﻓﻪ اي داﻧﺶﺑﺪﻧﻪ ﻬﻮم، و ﮔﺴﺘﺮش ﻣﻔ
و ﻧﻈﺮ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﭘﺮﺳﺘﺎران در ﺑﺎﻟﻴﻦ  ﺑﻮد
ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ و ﺑﻪ ﺗﺠﺎرب اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي آﻧﺎن 
: ﭘﺮداﺧﺘﻪ، ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﺷﻮد ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت دﻳﮕﺮي از ﺟﻤﻠﻪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺎ  ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﺠﺎرب ﭘﺮﺳﺘﺎران از
اي؛ ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﺠﺎرب ﻣﺮﺑﻴﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري  روﻳﻜﺮد ﻧﻈﺮﻳﻪ زﻣﻴﻨﻪ
از اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻧﻤﻮدن داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮاﻧﻊ 
و ﺗﺴﻬﻴﻞ ﻛﻨﻨﺪه ﻫﺎي ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓﻪ اي 
  .ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺻﻮرت ﭘﺬﻳﺮد
  
  :ﻛﺎرﺑﺮد ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ در ﺑﺎﻟﻴﻦ
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻞ از ﺗﺒﻴﻴﻦ ﻣﺎﻫﻴﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﺪن ﺣﺮﻓـﻪ اي از 
  راﻫﻨﻤ ــﺎﻳﻲ ﻋﻤﻠ ــﻲ ﺑ ــﺮاي دﻳ ــﺪﮔﺎه ﭘﺮﺳ ــﺘﺎران ﻣ ــﻲ ﺗﻮاﻧ ــﺪ 
ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي و اﺟﺮاي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫـﺎي ﺣﺮﻓـﻪ اي ﻣﺘﻨﺎﺳـﺐ ﺑـﺎ 
ﺳﻄﻮح ﻣﻬﺎرت ﻣﻮرد اﻧﺘﻈﺎر ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري 
ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ رﻳـﺰان آﻣﻮزﺷـﻲ ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧﻨـﺪ ﺑـﺮاي . ﻓـﺮاﻫﻢ ﻧﻤﺎﻳـﺪ
اﺻﻼح ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ ﺧﻮد در ﺟﻬﺖ ﺗﺴﻬﻴﻞ ﻓﺮاﻳﻨﺪ 
 ﺎر اﺟﺘﻤ ــﺎﻋﻲ ﺷ ــﺪن، ﻳﺎﻓﺘ ــﻪ ﻫ ــﺎي اﻳ ــﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ را در ﻛﻨ  ــ
 .ﻳﺎﻓﺘ ــﻪ ﻫ ــﺎي ﺳــﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﺎت، ﻣ ــﻮرد ﺗﻮﺟــﻪ ﻗ ــﺮار دﻫﻨ ــﺪ 
ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎران ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧﻨـﺪ از ﻳﺎﻓﺘـﻪ ﻫـﺎي اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺑـﺮاي 
 ﺗﺤـﺖ ﻧﻈـﺎرت ﺧـﻮد ﺑـﻪ وﻳـﮋه  ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي ﭘﺮﺳـﻨﻞ 
ﻓﺮاﻫﻢ آوردن ﺷﺮاﻳﻂ ﻣﻄﻠـﻮب در زﻣﻴﻨـﻪ ﭘﻮﻳـﺎﻳﻲ ﺑـﺎﻟﻴﻨﻲ و 
ﺷـﻨﺎﺧﺖ  .ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ اﻣﻜﺎن ارﺗﻘﺎء ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي اﺳﺘﻔﺎده
ﺒﺴﺘﮕﻲ ﺣﺮﻓﻪ اي ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﺎﻧﺪن و رﺿﺎﻳﺖ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻫﺎي دﻟ
  .از ﻛﺎر ﭘﺮﺳﺘﺎري را ﺗﺪاوم ﺑﺨﺸﺪ
 
  :ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
 ﻛﻪ ﻛﺴﺎﻧﻲ ﺗﻤﺎم از ﺑﺪﻳﻨﻮﺳﻴﻠﻪ ﻧﻮﻳﺴﻨﺪه
 ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﺗﺸﻜﺮ ﻳﺎري ﭘﮋوﻫﺶ اﻳﻦ در را ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان
  .ﮔﺮدد ﻣﻲ ﻗﺪرداﻧﻲ و
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Background and Aims: Socialization is an acceptation process of professional role and a true 
method of improving professional identity. The aim of this study was the explanation of concept 
in clinical nurse specialists. 
Methods:  In this study, a phenomenology approach was used. Participants were 10 clinical 
nurse specialists employed in Shahrekord and Tehran educational hospitals. Data were collected 
through semi structured interviews which were analyzed by Van mannen method. 
Results: Six themes were emerged by the analysis of professional socialization interveiws of 
clinical nurses which was illustrated: "flotation of competence", "practical autonomy", "clinical 
dynamic", "being supported to society", "professional belongingness", and "passive group 
participation".  
Conclusion: The study findings show that descriptions of clinical nurse experiences provide 
planning practical guide for educational mangers to reassess socialization programs and nursing 
managers to improve resocialization programs after role transitions. This study not only 
explains socialization concept of nursing profession, but also it creates starting point for 
more concept research and developing body of professional nursing knowledge. 
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